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Spett. le Gal Sabino  

 Piazza Capizucchi snc 
 02040 - Poggio Catino (RI)  

 

 

Oggetto: Domanda di partecipazione alla selezione per l’incarico di Assistente delle Attività 

del Responsabile Amministrativo  e Finanziario e Del Direttore Tecnico. 

 

 

 
Il/la sottoscritto/a_______________________________, nato/a a ________________________il  
 
_____________residente a ______________________in via _____________________________  
 
n° ___________, tel._______________, e-mail ________________________________________ 
 
CF __________________________________ 
 
P. IVA _________________________________ 
 
Chiede di partecipare all’Avviso pubblico di selezione per il conferimento di incarico per la figura 
di Assistente delle Attività del Responsabile Amministrativo  e Finanziario e Del Direttore 

Tecnico del Gal Sabino. 
 
A tal fine, consapevole delle conseguenze penali previste (art. 76 del DPR 28 dicembre 2000 n. 
445), ai sensi degli artt. 46 e 47 del predetto DPR , sotto la propria responsabilità, dichiara di essere 
in possesso dei seguenti requisiti minimi di ammissibilità: 
 

1. Diploma di scuola media superiore; 
2. Cittadinanza italiana o di uno dei paesi membri dell’Unione Europea; 
3. Età non inferiore ai 18 anni e non superiore ai 65; 
4. Non esclusione dall’elettorato attivo; 
5. Non aver riportato condanne penali, né avere procedimenti penali in corso; 
6. Non essere stato/a licenziato/a, dispensato/a o destituito/a dal servizio presso Pubbliche 

Amministrazioni; 
7. Essere munito/a di patente di guida e disponibilità di auto propria; 

 
inoltre, dichiara  
 

8. di aver preso integrale visione dell’Avviso Pubblico per la selezione del Assistente delle 

Attività del Responsabile Amministrativo  e Finanziario e Del Direttore Tecnico e di 
accettare senza riserva alcuna tutte le norme e le condizioni in esso contenute;  

9. di aver preso conoscenza della natura della funzione da svolgere e di tutte le circostanze 
generali, particolari e locali, nessuna esclusa ed eccettuata; 

10. di aver preso visione del Piano di Sviluppo Locale del Gal Sabino, pubblicato sul 
Supplemento ordinario n. 46 al “Bollettino Ufficiale” della Regione Lazio n. 9 del 7 marzo 
2011;  

11. di essere / di non essere titolare di partita IVA idonea alla prestazioni di servizi richieste; 
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L’indirizzo al quale si vogliono ricevere tutte le comunicazioni è il seguente: 
 

_______________________________________________________________________________ 
 
Tel.________________________ e-mail__________________________ 
 

ESPRIME 
 
Il proprio consenso al trattamento dei dati personali per le finalità della presente procedura di 
selezione comparativa ai sensi della legge 196/2003 e successive integrazioni. 
 
 
Luogo e data _____________________                                                       Firma  
 
 
 
Allega alla presente domanda: 
 

1. Curriculum vitae datato e firmato; 
2. Fotocopia di documento d’identità in corso di validità; 
 

 
La presente dichiarazione, in quanto non sottoscritta in presenza del funzionario addetto, deve 

essere accompagnata da copia fotostatica, non autenticata, di un documento di identità del 

sottoscrittore. 
 
 
Luogo e data _____________________                                                       Firma  
 
 


