Allegato Fac simile di domanda

Al Comune di Marsala
Settore Servizi Sociali

c/o Ufficio Protocollo Generale
Via Garibaldi

91025 MARSALA

OGGETTO: formazione di un elenco di esperti per I’affidamento di incarichi
professionali nell’ambito del Progetto: ““Nella Vita e nella casa: Programma
integrato di interventi per il miglioramento del grado di autonomia nella vita
domestica delle persone diversamente abili”’. Richiesta di iscrizione.

In riferimento all’avviso pubblico per la formazione dell’elenco di cui in oggetto,

il/la sottoscritto/a .......c.ovvvvvveeiiiiiiiii i DAL/ @
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I Partita  Iva .o

recapito tefoniCo ..........c.coovivvniinvie e, e-mail ...,
Chiede

Di essere inserito nel suddetto elenco per il seguente profilo professionale (solo una
categoria)

A tale scopo, consapevole della responsabilita penale cui pud andare incontro in
caso di dichiarazioni mendaci o contenenti dati non piu corrispondenti a verita, ali
sensi del D.P.R. 445/2000

DICHIARA SOTTO LA PROPRIA RESPONSABILITA’:

-di essere in possesso del seguente titolo di studio

conseguito il

presso

- di godere dei diritti civili e politici;

- di non essere stato destituito, dispensato o dichiarato decaduto dall’impiego presso
una pubblica amministrazione;

- di non aver subito condanne che comportino I’interdizione dai pubblici uffici;

- di impegnarsi ad inviare al Comune di Marsala, qualora ne venga richiesto, la
documentazione a prova delle dichiarazioni fornite con la presente domanda;



- di allegare, a tal fine, il proprio curriculum vitae e professionale ove tutte le
informazioni ivi dichiarate corrispondono a verita;

-di aver preso visione dell’avviso pubblico per la formazione di un elenco di esperti
per I’affidamento di incarichi professionali nell’ambito del Progetto: “Nella Vita e
nella casa: Programma integrato di interventi per il miglioramento del grado di
autonomia nella vita domestica delle persone diversamente abili”’, e di accettarne
tutte le condizioni ivi rappresentate, senza nulla pretendere nei confronti dell’A.C.;
-di acconsentire al trattamento dei dati personali per il corretto svolgimento delle
funzioni,degli scopi istituzionali e professionali dell’Ente correlati all’esecuzione del
progetto.

Allegati:
- copia di valido documento di riconoscimento;
- Curriculum vitae e professionale debitamente sottoscritto.
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