Allegato A 
________________________________________________________________________________

SCHEMA DI DOMANDA da utilizzare obbligatoriamente (SCRIVERE IN STAMPATELLO)


                                                                              Al Comune di Albaredo d’Adige
Ufficio Personale
Piazza Vittorio Emanuele 1 
37041 Albaredo d’Adige (VR)



OGGETTO:	Domanda di partecipazione all’avviso di mobilità per la copertura di n. 1 posto a tempo pieno ed indeterminato con qualifica di “Agente Polizia Locale”, categoria giuridica C 

Il/la sottoscritt__ _____________________________________________________ nat___ a _____________________ prov. ____ il ______________ Codice fiscale  ________________________ residente a ________________________ C.A.P. ______________ in via ____________________________ n°. ______ 
Indirizzo e-mail _______________________________________________
PEC ________________________________________________________
n° di telefono ai fini dell’immediata reperibilità __________________________________________ Domicilio di elezione (indicare solo se diverso dalla residenza) ________________________________________________________________________________

CHIEDE

di essere ammesso/a a partecipare alla procedura di mobilità esterna ex art. 30 D. Lgs. n. 165/2001 riservata ai dipendenti in servizio a tempo pieno ed indeterminato presso le pubbliche amministrazioni di cui all’art.1, comma 2, del D.Lgs. 165/2001 per la copertura di n. 1 posto a tempo pieno ed indeterminato con qualifica di “Agente di Polizia Locale”, cat. C;
A tal fine, ai sensi degli artt. 46, 47 e 48 D.P.R. 28.12.2000 n. 445 e consapevole delle responsabilità e delle pene stabilite dalla legge per false attestazioni e mendaci dichiarazioni (art. 76 del D.P.R. n. 445/2000) nonché della decadenza dai benefici eventualmente conseguenti al provvedimento emanato sulla base della dichiarazione non veritiera 

DICHIARA

	· 
	Di essere dipendente a tempo indeterminato e pieno presso ______________________________
assegnato al seguente servizio ____________________________________________________
Di essere inquadrato dal _____________________alla data di sottoscrizione della presente domanda in categoria professionale _______________________________________________ (posizione economica _________);



	· 
	di aver superato favorevolmente il periodo di prova;



	· [bookmark: _Hlk101526896]
	di essere in possesso del titolo di studio _____________________________________________ conseguito nell’anno _______ presso ______________________________________________ con la seguente votazione __________;



	· 
	di essere in possesso del nulla osta preventivo alla mobilità rilasciato dall’Amministrazione di appartenenza di cui si allega copia;



	· [bookmark: _Hlk101526958]
	[bookmark: _Hlk115089913]di essere in possesso dei requisiti previsti ai sensi dell’art. 5, comma 2, L. 65/1986 per il conferimento della qualifica di agente di pubblica sicurezza;



	· 
	[bookmark: _Hlk115089974]di aver conseguito la patente di guida categoria B e/o superiori, in data ___________________; 



	· [bookmark: _Hlk101527070]
	[bookmark: _Hlk115090055]di essere in possesso della cittadinanza italiana, o di appartenere ad uno stato membro dell’Unione Europea unitamente ai requisiti di cui all’Articolo 3 del DPCM 7 febbraio 1994, n. 174;



	· 
	di essere iscritt__ nelle liste elettorali di _______________________________ oppure di non essere iscritt__ o di essere stat__ cancellat__ dalle liste elettorali per i seguenti motivi _____________________________________________________________________________;



	· [bookmark: _Hlk101527141]
	di essere immune da condanne penali e di non essere a conoscenza di avere procedimenti penali in corso oppure di aver riportato le seguenti condanne penali ___________________________;



	· 
	di non essere stato destituito o dispensato dall’impiego presso una Pubblica Amministrazione per persistente insufficiente rendimento e di non essere stato dichiarato decaduto per aver conseguito l’impiego mediante produzione di documenti falsi o viziati da invalidità insanabile;



	· 
	di non essere incorso in procedure disciplinari oppure di aver in corso i seguenti procedimenti penali ______________________________________________________________________;



	· 
	per i candidati di sesso maschile: di essere in regola nei riguardi degli obblighi militari di leva oppure di non essere tenuto all’assolvimento di tale obbligo a seguito dell’entrata in vigore della legge di sospensione del servizio militare obbligatorio;




	· [bookmark: _Hlk101527290]
	di conoscere l’uso delle apparecchiature e degli applicativi informatici più diffusi così come espresso nell’allegato curriculum vitae;



	· 
	di essere consapevole che, in caso di contrasto tra le dichiarazioni rese e la documentazione che l’Ente acquisirà d’ufficio, lo stesso verrà escluso dalla graduatoria e perderà ogni diritto all’assunzione e l’Ente procederà a darne comunicazione all’Autorità Giudiziaria per gli adempimenti di competenza;



	· [bookmark: _Hlk101527363]
	di possedere idoneità psico-fisica all’impiego;



	· 
	di impegnarsi a comunicare tempestivamente per iscritto le eventuali variazioni di indirizzo alla segreteria di codesto Comune, sollevando l’Amministrazione da ogni responsabilità in caso di irreperibilità del destinatario;



	· [bookmark: _Hlk101528551]
	di essere informato che, ai sensi del Regolamento UE 679/16, i dati personali forniti saranno raccolti presso il Comune per le finalità di gestione della mobilità e saranno trattati presso archivi informativi e cartacei, anche successivamente alla conclusione della stessa per le medesime finalità;



	· 
	di avere preso visione e di accettare in modo pieno e incondizionato le disposizioni del presente avviso.




Il sottoscritto allega alla presente


-	copia fotostatica non autenticata di un documento di identità in corso di validità;
-	curriculum vitae debitamente datato e sottoscritto;
-	copia del nullaosta preventivo rilasciato da parte dell’amministrazione di appartenenza.
-	altro: ____________________________________(specificare)



 Luogo e Data
________________________________

	In fede

	___________________________________

	(firma autografa per esteso non autenticata)





