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Al Commissario Straordinario 
Agenzia Regionale per la Protezione 

dell’Ambiente Basilicata

Via della Fisica n. 18/C

85100 – POTENZA

Oggetto: Procedura di aggiornamento e formazione professionale di cui all’art. 1, comma 147, lettera a), della Legge n. 160/2019, finalizzata alla copertura di nn. 2° unità,  con profilo professionale di Collaboratore Amministrativo – Cat. D – del CCNL Comparto Sanità – da assegnare agli Uffici Amministrativi.
Il/la  sottoscritto/a_ __________________________________________chiede di essere ammesso/a a partecipare alla procedura di aggiornamento e  formazione professionale di cui all’art. 1, comma 147, lettera a), della Legge n. 160/2019, finalizzata alla copertura di nn. 2° unità,  con profilo professionale di Collaboratore Amministrativo – Cat. D – del CCNL Comparto Sanità – da assegnare agli Uffici Amministrativi.

A tal fine, consapevole di quanto previsto dall’art. 76 del D.P.R. 28 dicembre 2000, n. 445 per le ipotesi di falsità in atti e dichiarazioni mendaci, dichiara sotto la propria responsabilità – ai sensi e per gli effetti degli articoli 46 e 47 del predetto decreto – quanto segue:

a) di essere nat_ il  __ / __ /____  a ____________________________ prov. ____ stato________________________Codice Fiscale____________________________________ di essere residente a_____________________prov.______________________CAP________in via________________n.____telefono______________cellulare___________________indirizzo e-mail/PEC_____________________________________;

b) di risultare idoneo in graduatoria concorsuale per l’assunzione a tempo indeterminato del profilo professionale di collaboratore amministrativo-professionale, inquadrato nella categoria giuridica D, approvata con deliberazione n.198/2011, e di occupare nella graduatoria la seguente posizione _____;

c) di godere dei diritti politici;

d)  di essere iscritto/a  nelle liste elettorali del Comune di  _____________Stato________________________ovvero di non essere iscritto/a nelle liste elettorali per il seguente motivo (indicare i motivi della  non iscrizione o della cancellazione);
_______________________________________________________________________________;

e) di essere nei riguardi degli obblighi militari nella seguente posizione:  

____________________________________;

f) di non essere stato dispensat_ o destituit_ o dichiarat_ decaduto dall’impiego presso una Pubblica Amministrazione . (In caso contrario indicare gli estremi del provvedimento che ha disposto la dispensa o la destituzione o la decadenza __________________________________);

g) di non essere stato licenziato da precedenti rapporti di lavoro presso pubbliche amministrazioni per giusta causa o giustificato motivo soggettivo;

h) di non aver riportato condanne penali e di non avere procedimenti penali in corso; (in caso contrario indicare le eventuali condanne penali riportate, anche se sia stata concessa amnistia, condono, indulto o perdono giudiziale,  indicare la data del provvedimento di condanna e l’autorità giudiziaria che lo ha emesso nonché i procedimenti penali eventualmente pendenti_____________________________________________________________________ ;

i) di essere fisicamente idoneo all’impiego;
j) di segnalare il seguente indirizzo ( se diverso da quello di residenza ) al quale dovrà essere inviata ogni comunicazione relativa al presente bando:
Via___________________________________________n.______ città_____________________ 

   (prov. ______ ) c.a.p._________ Tel._____________________ cell _______________________   email/PEC ______________________________________________________________________ autorizzando fin d’ora l’uso dell’indirizzo e mail/Pec  per ogni comunicazione ed impegnandosi a comunicare qualsiasi variazione dello stesso;
q)  di dare il consenso al trattamento dei dati personali, anche di quelli cosiddetti “particolari” in ordine alla comunicazione ed alla diffusione degli stessi, nell’ambito delle finalità del D. Lgs 196/200 e ss.mm.ii. ;
r)  di accettare, in caso di assunzione, tutte le disposizioni che regolano lo stato giuridico ed economico  del personale dipendente del S.S.N.;

s) di aver preso visione di tutte le prescrizioni e condizioni contenute nell’avviso e di accettarle   espressamente  ed integralmente anche ai sensi e per gli effetti dell’art. 1341 e 1342 c.c..
Luogo e data                                                                                    Firma autografa per esteso 
N.B. allegare fotocopia documento di identità valido come indicato nell’avviso.
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