DOMANDA DI PARTECIPAZIONE ALL’ AVVISO DI MOBILITA’ VOLONTARIA EX ART. 30 D. LGS. 165/01 PER EVENTUALE ASSUNZIONE A TEMPO PIENO ED INDETERMINATO PER LA COPERTURA DI N. 2 POSTI  DI  “ISTRUTTORE AMMINISTRATIVO/CONTABILE-  CAT. C – SETTORE 2”








Spett.le Comune di San Vittore Olona









Via Europa 23









20028 – SAN VITTORE OLONA -  MI

Io sottoscritto/a 

Nome___________________________ Cognome _____________________________
nato/a ______________________(Prov. ______) in data ________________________
C.F.:__________________________________________________________________

residente a __________________________________________________(Prov. _____) 
in Via _____________________________________________________ n.__________

Recapito telefonico n. ____________________________________________________
indirizzo email __________________________________________________________
CHIEDE

Di partecipare alla selezione per mobilità di cui all’oggetto per l’eventuale assunzione a tempo pieno ed indeterminato per la copertura di n. 2 postI di Istruttore Amministrativo contabile cat. C – Settore 2
A tale fine dichiara sotto la propria responsabilità:

- di essere attualmente in servizio con rapporto di lavoro a tempo indeterminato e pieno presso l’Ente_________________________________________________________________________ dal __________________________ con profilo professionale di _______________________________ inquadramento nella categoria giuridica _____________________________,  categoria economica _________________ ;

- di non avere riportato sentenze penali e di non avere procedimenti penali e disciplinari in corso che impediscono, ai sensi delle vigenti disposizioni in materia, la costituzione del rapporto di impiego con la Pubblica Amministrazione;

- non essere stato oggetto, nel biennio precedente la data di pubblicazione dell’avviso di selezione, di procedimenti disciplinari conclusosi con l’applicazione della sanzione;

- di accettare senza riserve le condizioni del presente avviso;
- di essere in possesso dell’idoneità psico-fisica ed attitudinale all’impiego;
- che le informazioni riportate nel curriculum, allegato alla presente domanda, corrispondono al vero;

- il preciso recapito per qualsiasi comunicazione relativa alla selezione in oggetto (da indicare soltanto se diverso dalla residenza):

Cognome e nome _____________________________________________________________ Via ____________________________________________________________ n. _____________ cap. _____________________ Città _______________________________ Pr. ______________ n. tel. __________________________________________  
indirizzo e-mail ___________________________________

Il sottoscritto presta il consenso al trattamento dei propri dati ai fini istituzionali connessi alla presente selezione ai sensi del Regolamento UE  n. 2016/679.

Si allega:

· fotocopia del documento di riconoscimento in corso di validità;
· curriculum professionale sottoscritto con l’indicazione del titolo di studio posseduto e delle attività lavorative svolte;
· altro (specificare) ………………………..…………………………..
· nulla osta incondizionato della Amministrazione di appartenenza
______________________

           (luogo e data)









______________________________









        (firma autografa per esteso)

