Allegato: schema di domanda. 

SCHEMA DI DOMANDA DI AMMISSIONE ALLA PROCEDURA DI MOBILITA’ PER N. 1 ASSUNZIONE A TEMPO INDETERMINATO E PIENO DI ISTRUTTORE DIRETTIVO AMMINISTRATIVO - CAT. D PRESSO IL COMUNE DI MASSA MARITTIMA


Al Servizio Gestione Associata Risorse Umane
Unione di Comuni montana Colline Metallifere
P.zza Dante Alighieri, 4
58024 – Massa Marittima



Il/la sottoscritt___________________________________- nat__  a_________________________
il ___/___/____    e residente a _______________________________________________________ in via /piazza ________________________________________ n. _____ , tel. n. _______________
CHIEDE
[bookmark: _GoBack]di essere ammess__  a partecipare alla procedura di mobilità esterna intercompartimentale per l’assunzione presso il Settore n. 4 del Comune di Massa Marittima, di n. 1 Istruttore Direttivo Amministrativo - Cat. D del vigente CCNL Comparto Funzioni Locali.
DICHIARA

sotto la propria responsabilità, ai sensi degli artt.46 e 47 del D.P.R. 445 del 28/12/2000, e consapevole delle sanzioni penali previste dall’art.76 del citato D.P.R. per le ipotesi di falsità in atti e dichiarazioni mendaci, il possesso dei requisiti prescritti dall’avviso ed in particolare: (barrare la casella corrispondente): 

· di aver preso visione dei termini e delle condizioni contenuti nell’avviso di mobilità;.

· di essere attualmente dipendente a tempo indeterminato e pieno presso ____________________________________, ascritto alla Cat. ___, posizione economica  ______, profilo professionale di ____________________________________, a decorrere dalla data del _________________;
· di aver prestato servizio a tempo indeterminato e/o determinato come segue:
· dal _______________ al _________________, presso ________________________________, nel profilo professionale di ____________________________________, ascritto alla Cat. ___, posizione economica  ______;
· dal _______________ al _________________, presso ________________________________, nel profilo professionale di ____________________________________, ascritto alla Cat. ___, posizione economica  ______;
· di essere in possesso dell'idoneità psico-fisica all'impiego;
· di essere in possesso della patente di guida di Cat. __, n. _____________________, rilasciata in data ______________;  
A corredo della presente istanza si allega (barrare la casella corrispondente): 

· curriculum formativo professionale;
· originale o copia autenticata o copia resa conforme ai sensi dell’art. 19 DPR 445/2000 dei seguenti titoli :___________________________________________________________________________
      ________________________________________________________________________________
· nulla osta al trasferimento incondizionato dell’Ente di appartenenza o comunque dichiarazione preventiva dell’Ente di provenienza di disponibilità alla concessione del nulla osta (eventuale).
· altro (specificare):__________________________________________________________________
      ________________________________________________________________________________

La/Il sottoscritta/o accetta in modo incondizionato tutte le norme previste dall'avviso, e autorizza, ai sensi del D.Lgs. 30.6.2003 n. 196 e del Regolamento U.E. n. 2016/679, l’Unione ed i Comuni associati e convenzionati per il Servizio GARU, al trattamento dei propri dati personali contenuti nella presente domanda, per gli adempimenti di cui alla procedura selettiva e per gli adempimenti connessi all'eventuale assunzione (assunzione, comunicazioni obbligatorie agli Enti previdenziali e assistenziali, ecc.).
Il trattamento dei dati personali è realizzato per mezzo delle operazioni indicate all’articolo. 4 n. 2) RGPD, per le finalità di cui sopra, sia in modalità manuale (su supporto cartaceo) che informatizzata, per mezzo di strumenti elettronici o comunque automatizzati, nel rispetto della normativa vigente in particolare in materia di riservatezza e sicurezza e in conformità ai principi di correttezza, liceità e trasparenza e tutela dei diritti della persona. 
Il trattamento è svolto direttamente dall’organizzazione del titolare, dai suoi responsabili e/o autorizzati al trattamento. I dati personali potranno essere comunicati, nei limiti strettamente pertinenti agli obblighi, ai compiti ed alle finalità di cui sopra e nel rispetto della normativa vigente in materia, a soggetti pubblici, per l’adempimento di specifici obblighi previsti dalla normative in vigore, e a persone fisiche e/o giuridiche esterne che forniscono servizi strumentali alle attività del Titolare. 

La/Il sottoscritta/o chiede che ogni comunicazione inerente la procedura in oggetto venga inviata al seguente recapito ___________________________________________________________________________________ o al seguente indirizzo di PEC (Posta Elettronica Certificata): _________________________________________________________________________ e si impegna a comunicare ogni successiva variazione di recapito.
Lì ___________________ 							Il Richiedente

