SCHEMA DI DOMANDA

Al Comune di Trebisacce
Piazza della Repubblica 
87075 TREBISACCE

 
Il sottoscritto ______________________________,  nato a ______________ il _______________ residente in____________________________ Via________________________________	, n._______ cap ________ Codice fiscale _________________________	, tel.________________________
CHIEDE
[bookmark: _GoBack]di essere ammesso a partecipare alla procedura di mobilità volontaria per la copertura di un posto di categoria B1, con rapporto part-time al 66% ( 24 ore settimanali) e a tempo indeterminato, di centralinista non vedente, riservato ai dipendenti appartenenti alle categorie di cui all’art. 1 della legge 68/1999, iscritti nell’apposito albo speciale di cui alla legge 113/85 - presso l’Area Amministrativa del Comune di Trebisacce.
A tal fine, consapevole delle responsabilità e delle sanzioni penali previste dall'art. 76 del D.P.R. 445/2000 per false attestazioni e dichiarazioni mendaci e sotto la propria responsabilità, ai sensi dell'art. 46 del D.P.R. 28-12-2000 n. 445, dichiara:
1) di conoscere ed aver preso visione ed accettato le condizioni dell'avviso di mobilità;
2) di essere dipendente a tempo indeterminato presso _______________________________ dal ___________, con il profilo professionale di______________________________ categoria giuridica __________  posizione economica	 _____________ comparto di appartenenza _________________ a tempo __________________	
3) di aver, inoltre, anche prestato i seguenti servizi presso pubbliche amministrazioni : (specificare il tipo di servizio ed il profilo professionale) ___________________________	
4) di essere inquadrato nel profilo professionale di "Centralinista non vedente" nella categoria giuridica "B1"; 
5) di essere iscritto nell'albo dei "Centralinisti telefonici privi della vista” di cui alla Legge n. 113/85 dal__________;
6) di essere computato tra il personale disabile di cui all'art.8 della legge 68/99 quale "Centralinista non vedente" ai sensi della legge n.113/85 e ss.mm.ii.;
7) di essere in possesso della cittadinanza  _____________________
8) di essere in possesso del seguente titolo di studio:  ___________________________________ conseguito presso _______________________________________	 in data ___________; 
9) di non avere riportato condanne penali e di non avere procedimenti penali in corso;
10) di essere incondizionatamente disponibile ad assumere il profilo professionale del posto da ricoprire con prestazione del servizio a tempo parziale al 66% (24 ore settimanali) ed indeterminato; 
11) di essere in possesso del nulla osta al trasferimento, oppure di essere in possesso della dichiarazione dell'ente di appartenenza di disponibilità al rilascio  del nulla osta secondo l'art 3, comma 1, lettera b), del regolamento sulla mobilità volontaria approvato con deliberazione del 11.05.2010, n. 75;
12) di esprimere il consenso al trattamento e diffusione dei propri dati personali, sensibili e non, secondo quanto previsto nel bando;
13) che tutte le comunicazioni inerenti la presente procedura di mobilità vengano inviate al seguente indirizzo: _______________________________________________________________

Allega alla presente: 
1. copia del proprio documento di identità in corso di validità;
2. copia del nulla osta al trasferimento, oppure della dichiarazione dell'ente di appartenenza di disponibilità al rilascio del nulla osta secondo l'art 3, comma 1, lettera b), del regolamento sulla mobilità volontaria approvato con deliberazione del I 1.05.2010, n. 75;
3. curriculum professionale.

Data________________________
Firma
