
 

 

IN CARTA LIBERA  

Legge 370/88  

  

  

  

  

Spett.le  

COMUNE DI CIVEZZANO 

Via Telvana, 9 

38045 CIVEZZANO 

 

  

DOMANDA DI AMMISSIONECONCORSO PUBBLICO PER ESAMI PER N. 1 POSTO DI 

COLLABORATORE TECNICO -CATEGORIA C – LIVELLO EVOLUTO, PRIMA 

POSIZIONE RETRIBUTIVA A TEMPO PIENO 

con riserva di posti per volontari Forze Armate 

  

Il/La sottoscritto/a ___________________________________________________________________ nato/a a 

_________________________________ prov. (_________) il _________________________  codice fiscale 

____________________________ residente a ____________________________ (prov. ________) indirizzo 

___________________________________________ CAP _________, telefono 

_____________________________ indirizzo e-mail _______________________________________ 

Indirizzo pec _____________________________________________ presa visione del bando di concorso pubblico 

per esami prot. n. 9074/III.1 di data 08.09.2021 indetto da codesta Amministrazione,  

 

c h i e d e 

 

di essere ammesso/a e di inviare qualsiasi comunicazione al seguente indirizzo:  

______________________________________________________________ n. _________________  

Frazione ___________________________________________________ CAP __________________  

Comune ______________________________________________________ prov. ( ______________) Telefono 

fisso _______________________________ cellulare _______________________________  

(indicare obbligatoriamente un recapito telefonico)  

indirizzo e-mail personale  _________________________________@_________________________ indirizzo 

PEC personale   ________________________________@________________________  

(indicare possibilmente almeno un indirizzo di posta elettronica)  

Si impegna fin d’ora a far conoscere eventuali successive variazioni di indirizzo, fino all'esaurimento del concorso, 

mediante raccomandata a/r, PEC o mediante fax, riconoscendo che il Comune di Civezzano non assume alcuna 

responsabilità in caso di irreperibilità del destinatario. 

  

Consapevole della responsabilità cui può andare incontro in caso di dichiarazioni false o comunque non 

corrispondenti al vero, ai sensi dell’art. 46 del D.P.R. 445/2000 

 

dichiara 

(barrare e completare le caselle che interessano)  

 

COMUNE DI CIVEZZANO (c_c756) - Codice AOO: A001 - Reg. nr.0009145/2021 del 10/09/2021



 

 

 

1) essere nato/a a ___________________________________ (prov._______) il ______________________, di 

essere residente a ____________________________________________, CAP ____________, Via 

___________________________________________________________, C.F._________________________; 

2) di essere in possesso della cittadinanza italiana; 

ovvero 

□ di essere cittadino/a di uno degli stati membri dell’Unione Europea (indicare quale) 

_________________________________________ 

 

Per i cittadini membri di uno degli Stati dell'Unione Europea:  

□ di godere dei diritti civili e politici anche nello stato di appartenenza o di provenienza;  

□ di essere in possesso, fatta eccezione della titolarità della cittadinanza, di tutti gli altri requisiti previsti per 

i cittadini della Repubblica;  

□ di avere adeguata conoscenza della lingua italiana. 

 

3) di essere iscritto nelle liste elettorali del Comune di ________________________________ ovvero di non essere 

iscritto/a per i seguenti motivi ________________________________________________________________ 

4) di essere  celibe;   nubile;  coniugato/a; 

5) di godere dei diritti civili e politici;  

6) di non essere escluso dall’elettorato politico attivo; 

7) di non aver riportato condanne penali; 

ovvero di aver riportato le seguenti condanne penali: 

________________________________________________________________________________________ 

Se sono state riportate condanne penali, indicare l’elenco completo delle stesse (anche di quelle che hanno il beneficio della non 

menzione sul casellario giudiziale), con l’indicazione dell’organo giudiziario che le ha emesse e la sede del medesimo 

8) di non avere procedimenti penali pendenti; 

ovvero di avere i seguenti procedimenti penali pendenti: 

estremi del procedimento ___________________________________________________ 

tipo di reato ______________________________________________________________  

organo giudiziario presso il quale è pendente ___________________________________ sito in (luogo) 

________________________________________________________________________  

9) di non essere stato/a destituito/a, dispensato/a o licenziato/a dall'impiego presso Pubbliche Amministrazioni; 

 

10) di essere nella seguente posizione nei confronti degli obblighi di leva: 

 congedato; 

 congedato dal servizio sostitutivo; 

 richiamato; 

 riformato; 

 esonerato; 

 rivedibile; 



 

 

11) di essere fisicamente idoneo/a all’impiego ed esente da difetti ed imperfezioni che possano influire sul 

rendimento del servizio; 
 

12) (EVENTUALE) di rientrare tra i soggetti di cui all'art. 3  della legge 5 febbraio 1992, n. 104 e richiedere, per 

l'espletamento delle prove d’esame, il seguente ausilio e/o la necessità di tempi aggiuntivi pari a 
___________________________________________________  
(i candidati dovranno allegare – in originale o in copia autenticata – certificazione relativa allo specifico handicap rilasciata dalla 

Commissione medica competente per territorio, dalla quale risultino gli ausili ed i tempi aggiuntivi eventualmente concessi per 

sostenere le prove d’esame)  
 

13) di essere in possesso del titolo di studio richiesto dal bando di concorso ed in particolare: 

 

□ diploma di istruzione secondaria di secondo grado di durata quinquennale di geometra o di 

costruzioni, ambiente e territorio o perito industriale edile o titolo equipollente per legge o decreto, 

conseguito presso l’Istituto di scuola secondaria di secondo grado 

______________________________________________________________________ in data 

_______________________________ con punteggio _________________________ 

 

□ diploma di laurea (titolo di studio superiore assorbente al precedente) in 

______________________________________________ conseguito presso la facoltà di 

_________________________________________________________________ in data 

_______________________________ con punteggio _________________________ 

 

□ titolo di studio all’estero _________________________________________________________ 

Ed allega eventuale certificato di equipollenza del titolo estero e traduzione autentica estremi del certificato 

di avvenuta equipollenza __________________________ data ___________________________ 

 

14) di essere in possesso della seguente abilitazione all’esercizio della professione inerente a figura professionale 

di riferimento ______________________________________________________ conseguita presso 

______________________________________ nell’anno ___________ 

 

oppure 
 

□ sei anni di esperienza professionale maturata (compilare tabella):  

□ presso pubbliche amministrazioni nella figura professionale di assistente tecnico categoria C 

livello base o superiore 

□ presso enti, aziende pubbliche, datori di lavoro privati con rapporto di lavoro subordinato nello 
svolgimento documentabile di mansioni attinenti al posto messo a concorso;  

□ nell’esercizio della libera professione in attività professionale attinente al posto messo a 
concorso 

 

LAVORO SUBORDINATO PRESSO PUBBLICHE AMMINISTRAZIONI 

Dal 

(gg/mm/aa)  

al  

(gg/mm/aa)  

  

Datore di lavoro  

(denominazione e 

sede)  

Orario di  

lavoro  

Qualifica/mansioni  Causa 

risoluzione 

del rapporto  

TP  PT %  

              

              

              

              

              



 

 

  

LAVORO SUBORDINATO ENTI, AZIENDE PUBBLICHE, DATORI DI LAVORO PRIVATI  

Dal 

(gg/mm/aa)  

al  

(gg/mm/aa)  

  

Datore di lavoro  

(denominazione e 

sede)  

  

Orario  di  

lavoro  

Qualifica/mansioni  Causa 

risoluzione 

del  

rapporto  

  TP  PT %  

              

              

              

              

              

              

              

  

 LIBERA PROFESSIONE   

Dal 

(gg/mm/aa)  

al  

(gg/mm/aa)  

 Attività svolta  

       

       

       

       

       

       

 

15) □ di non prestare /aver mai prestato servizio presso pubbliche amministrazioni 

 

Oppure 

 

□ di prestare / aver prestato i seguenti servizi presso pubbliche amministrazioni:  

□ Ente: ________________________________________ dal ______________(gg/mm/aa) al 

____________ (gg/mm/aa) profilo professionale _______________________________ 

categoria/livello_____________________________________________ causa risoluzione contratto 

_______________________________________________________________;  

□ Ente: ________________________________________ dal ______________(gg/mm/aa) al 

____________ (gg/mm/aa) profilo professionale _______________________________ 

categoria/livello_____________________________________________ causa risoluzione contratto 

_______________________________________________________________;  



 

 

□ Ente: ________________________________________ dal ______________(gg/mm/aa) al 

____________ (gg/mm/aa) profilo professionale _______________________________ 

categoria/livello_____________________________________________ causa risoluzione contratto 

_______________________________________________________________;  

□ Ente: ________________________________________ dal ______________(gg/mm/aa) al 

____________ (gg/mm/aa) profilo professionale _______________________________ 

categoria/livello_____________________________________________ causa risoluzione contratto 

_______________________________________________________________;  

 

16) di essere in possesso della patente di guida di tipo B; 
 

17) di non trovarsi in alcuna posizione di incompatibilità prevista dalle vigenti Leggi; 

 

18) di essere in possesso di titoli di precedenza di cui all’allegato A) (barrare la casella interessata): 

□ SI’ specificare quali: _______________________________________________________________ 

□ NO 

 

19) □ Di possedere diritto alla precedenza all’assunzione in quanto volontario nelle Forze 

Armate; 

 

20) di acconsentire al trattamento dei dati personali ai sensi del Regolamento EU 206/679 e del 

d.lgs.n.101/2018; 
 

21) di accettare incondizionatamente le norme contenute nel bando di concorso, ivi comprese le modalità di 

comunicazione ai candidati relativamente ad ammissioni, esclusioni e graduatoria finale; 

 

22) di prendere atto che la data delle prove di esame e della eventuale prova di preselezione, nonché lo 

svolgimento delle stesse e l'elenco degli aspiranti ammessi verranno pubblicati sul sito istituzionale e 

all'albo telematico del Comune e che tali forme di comunicazione avranno valore di notifica a tutti gli 

effetti ai partecipanti, a cui non verrà inviata alcuna comunicazione personale a mezzo posta o altro; 
 

23) di indicare per ogni comunicazione i seguenti recapiti: 

 

Indirizzo:____________________________________, cap__________, comune ____________________ 

 

Telefono:_____________________________                    Cellulare:___________________________ 

 

indirizzo email/pec ________________________________________________________________________ 

 

24) □ di prestare il consenso all’eventuale trasmissione dei dati personali presenti nella presente domanda ad 

altri enti in relazione all’utilizzo della graduatoria finale di merito 

□ di non prestare il consenso all’eventuale trasmissione dei dati personali presenti nella presente domanda 

ad altri enti in relazione all’utilizzo della graduatoria finale di merito 

 

Il/la sottoscritto/a, consapevole delle conseguenze penali previste per attestazioni false, dichiara sotto la propria 

responsabilità che le notizie fornite con la presente domanda sono complete e veritiere. 



 

 

 

NB: La presente domanda ha valore di dichiarazione sostitutiva di atto di notorietà; si invita pertanto il candidato 

all’attenta compilazione della stessa in tutte le sue parti ed a contrassegnare tutte le caselle interessate.  

 

Data________________________                      Firma leggibile:____________________________ 

 

Allega: 

- ricevuta versamento tassa di concorso € 10,00.=; 

- titoli comprovanti, a parità di merito, il diritto di preferenza alla nomina (eventuale); 

- titoli comprovanti precedenza all’assunzione in quanto volontario nelle Forze Armate (eventuale); 

- fotocopia documento di identità in corso di validità del sottoscrittore. 

 

(*) I cittadini stranieri, in possesso di un titolo di studio non italiano, dovranno allegare il titolo di studio tradotto 

e autenticato dalla competente rappresentanza diplomatica o consolare italiana, con la dichiarazione dell’avvenuta 

equipollenza. 


