
Fac-Simile domanda conferimento

Incarico di Organizzazione
Al Direttore Generale dell’A.S.L. TO4

Via Po, 11

10034 CHIVASSO - TO

OGGETTO:
Domanda di partecipazione all’Avviso di Selezione interna per il conferimento dell’Incarico di Organizzazione ……..……………………….………….………………………...………………...


………………………………………………….…..………………………….……………………


Il / La sottoscritto/a …………………………………………………………………………………………, nato/a a ………………………………………………………….……. (…….), il …………..…………….., residente a …………………………………………. (……) in Via ………………………………………….. n. …..…, in servizio presso la Struttura  …………………….…….………………………………………………... …………………………………………………………………..………………………………………………….

chiede

di essere ammesso/a alla selezione interna, per titoli e colloquio/prova teorico-pratica, per il conferimento dell’Incarico di Organizzazione di cui all’oggetto.

A tal fine, sotto la sua responsabilità, dichiara quanto segue:

· di essere in servizio a tempo indeterminato presso l’A.S.L. TO4, con rapporto di lavoro

□
a tempo pieno


□      part-time

[Il dipendente part-time può partecipare alle procedure di attribuzione, fermo restando che, ove risulti assegnatario dell’incarico, dovrà trasformare il rapporto di lavoro da part-time a tempo pieno entro la data di decorrenza dell’incarico stesso]
· di essere inquadrato/a nella qualifica …………………………….……………………..…………………….

e nella Categoria              □   D

□   Ds

· di non aver riportato nell’ultimo biennio sanzioni disciplinari superiori al richiamo scritto (censura);

· di avere almeno cinque anni di esperienza professionale nel profilo di appartenenza e in Categoria D / Ds.

[L’anzianità di servizio può essere maturata sia a tempo determinato che a tempo indeterminato, purché il passaggio a tempo indeterminato sia intervenuto senza soluzione di continuità].

Chiede di ricevere ogni comunicazione relativa all’Avviso al seguente indirizzo di posta elettronica ……………………………………………………..………………………………….………………..…………..

Il / La sottoscritto/a è consapevole delle sanzioni penali previste dall’art. 76, del D.P.R. 28/12/2000, n. 445, in caso di dichiarazioni non veritiere o falsità in atti.

Allega:

1. curriculum datato e firmato;

2. copia di un documento di riconoscimento in corso di validità.

Manifesto il mio consenso affinché i dati forniti possano essere trattati nel rispetto del GDPR 679/2016 (Regolamento europeo in materia di protezione dei dati personali) per gli adempimenti connessi alla presente procedura.


In fede

______________________, ______________________



    (luogo)

              (data)


   __________________________________

(firma)

