Fac simile - Modello di domanda 
Al Sig. Sindaco

del Comune di Uta
___l___ sottoscritt___ ______________________________________________ chiede di essere ammess__ a partecipare alla pubblica selezione per la nomina di componente esterno del Nucleo di Valutazione.

A tal fine dichiara, sotto la propria responsabilità e consapevole delle sanzioni penali previste dall’art.76 del D.P.R. n.445/2000 per le ipotesi di dichiarazioni mendaci:

a) di essere nat__ a ___________________________________________  Prov (_____) il _____________
e di essere residente in _________________________________________________________________

a ______________________________________________________  Prov (______)
CF _____________________________telefono/cellulare______________________

e mail ________________________________________________ 
Pec _________________________________
b) di essere cittadin__ italian____ovvero _________________________________;

c) di essere iscritt__ nelle liste elettorali del Comune di __________________________ e di non essere escluso dall’elettorato attivo; (in caso di cancellazione dalle medesime indicarne i motivi);
d) di non aver riportato condanne penali (in caso affermativo, indicarne le condanne riportate);
e) di essere in possesso del seguente titolo di studio:

    laurea Specialistica in __________________________________________________________________;

    laurea Magistrale in ____________________________________________________________________;

    laurea vecchio ordinamento in ____________________________________________________________;

     ________________________________________ conseguito il __________________________ presso ______________________________________________;

f) di aver acquisito un’esperienza di almeno cinque anni nel campo del management, della pianificazione e controllo di gestione, dell’organizzazione del personale, della misurazione e valutazione della performance e dei risultati ovvero esperienza di almeno cinque anni quale componente di organismi di valutazione presso:

    Pubblica Amministrazione (specificare l’Ente)_______________________________________________;
_________________________________________________________

    Azienda privata (specificare l’Azienda) ____________________________________________________;
_______________________________________________________________________________________
___l___ sottoscritt__ dichiara di eleggere il proprio domicilio agli effetti di ogni comunicazione relativa alla presente selezione al seguente indirizzo, impegnandosi a comunicare le eventuali variazioni successive:

Via _________________________________________________________ n.______ CAP ________ Città___________________________ telefono /cellulare_________________________________________; 
___l___ sottoscritt____ esprime il proprio consenso affinché i dati personali forniti con la presente richiesta possano essere trattati, nel rispetto del D.lgs. n. 196/2003, per gli adempimenti connessi alla presente procedura.

Si allega:

- fotocopia fronte – retro del documento di identità personale;
- curriculum vitae in formato europeo datato e sottoscritto.
Data ____________________________ 
Firma _____________________________________
