
ALL. B) SCHEMA DI DOMANDA

                                                                                

                                                                                     AL SINDACO DEL COMUNE DI ALTAMURA

            P.zza Municipio, n. 1

                      70022 Altamura (Ba)

Il/la sottoscritto/a_______________________________nato/a   a _____________________il_______________ 

residenza ____________________________________________________________________________________

prov._________C.A.P.________________________________Via_______________________________________

Tel.____________________________________eventuale altro recapito _________________________________

pec _________________________________________________________________________________________

CHIEDE

di partecipare all’ Avviso Pubblico per l’assunzione a termine, ai sensi dell’art. 90 del D.Lgs. 267/2000 del 
seguente profilo: 

(indicare una sola scelta)

n. 2 Addetti Stampa, con contratto a tempo parziale 18 ore,  Area degli Istruttori (ex cat. C),
(Requisito  di  accesso:  diploma  di  scuola  media  superiore  di  secondo  grado  che  consenta  l'accesso
all'Università e iscrizione all'albo dei giornalisti pubblicisti o professionisti);

        n. 1  Addetto all'assistenza del Sindaco,  con contratto dell'Area degli Istruttori (ex cat. C)
(Requisito  di  accesso:  diploma  di  scuola  media  superiore  di  secondo  grado  che  consenta  l'accesso
all'Università, con esperienza di almeno 3 anni in attività di assistenza e/o supporto di titolari di organi
di governo di una Pubblica Amministrazione).

A tal fine, consapevole della responsabilità e delle sanzioni penali previste dall’art. 76 del DPR 28/12/2000 n. 
445, per false attestazioni e dichiarazioni mendaci,

DICHIARA

di essere in possesso della cittadinanza:

  Italiana;□

  di uno degli Stati membri dell’Unione Europea. □

In quest’ultimo caso specificare lo Stato di appartenenza:_____________________________________;

di essere iscritto nelle liste elettorali del Comune di ___________________ Prov. __________ 
_________________________ (per i cittadini U.E.) Comune Provincia e Stato di appartenenza 
______________________________;

di godere dei diritti civili e politici;

di  non godere dei diritti civili e politici per i seguenti motivi: ________________________;



di essere in possesso del seguente titolo di studio, richiesto dall'avviso pubblico di selezione, 
_____________________________ in _____________________ conseguito presso 
__________________________ di __________________ nell’anno ______________ con voti 
______________________ ;

  di non avere riportato condanne penali;□

  di aver riportato le seguenti condanne penali:__________(riportare i provvedimenti penali);□

di essere fisicamente idoneo a svolgere le mansioni proprie del posto;

  di non essere stato destituito o dispensato dall’impiego presso una Pubblica Amministrazione;□

  di essere stato destituito o dispensato dall’impiego presso una Pubblica Amministrazione (riportare i □
motivi)_____________________________________________________;

di essere nella seguente posizione nei confronti del servizio militare:

        esente        assolto       altro__________;□ □ □

di dare il consenso al trattamento dei dati personali per le finalità di gestione della selezione e successivamente
per gli adempimenti connessi all’eventuale assunzione secondo la normativa vigente;

di accettare incondizionatamente tutte le norme stabilite dal presente Avviso, dal regolamento delle procedure
concorsuali, nonché le eventuali modifiche che vi potranno essere apportate;

Le eventuali comunicazioni inerenti la selezione dovranno essere inviate al seguente indirizzo: 

Comune di _________________________ Via _______________________________ n. _________ CAP _______

(Prov.) ___________Tel. _________________________ Pec___________________________________________

Allega : 

• Curriculum-vitae datato e sottoscritto;

• Ricevuta del versamento della tassa di concorso di €10.00;

• Fotocopia di documento di identità personale in corso di validità.

Data, _____________________                                                                      

                                                                                                                        Firma

_________________________________


