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COMUNE DI VILLACIDRO 

PROVINCIA DEL SUD SARDEGNA 
 
 

DOMANDA DI PARTECIPAZIONE 
 
 

FAX SIMILE DOMANDA DI AMMISSIONE AL BANDO DI MOBILITA’AI SENSI DELL’ART. 30 

DEL D.LGS. N. 165/2001, PER LA COPERTURA A TEMPO PIENO E INDETERMINATO DI N. 1 

POSTO  DI ISTRUTTORE DIRETTIVO ASSISTENTE SOCIALE CAT D1 GIURIDICA. 

 

 
 
 
 
 

CANDIDATO: __________________________________________________ 
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Il/La sottoscritto/a ________________________________________________________________________ 
 
 

CHIEDE 
 
Di essere ammesso/a a partecipare alla procedura di mobilità’ ai sensi dell’art. 30 del d.lgs. 
n. 165/2001, per la copertura a tempo pieno e indeterminato di n.  1 posto  di Istruttore 
Direttivo Assistente Sociale, cat. D1.    
A tal fine dichiara, sotto la propria responsabilità, ai sensi dell’art. 47 del D.P.R. n° 445/2000 e 
consapevole delle conseguenze previste dall’art. 75 del D.P.R. 445/2000 e dalle sanzioni di 
natura penale previste dall’art. 76 del D.P.R. n° 445/2000 in caso di false dichiarazioni: 
 

1) Di essere nato/a a _____________________________ prov.______ il ____________________ 

2) Di essere residente a ___________________________ prov. ______ cap. _________________ 

3) Tel. ___________________ cellulare _______________________________ 

4) Indirizzo email (Pec) ____________________________________________ 

5) Di essere cittadino/a ___________________________ 

6) Di essere iscritto nelle liste elettorali del comune di ___________________________________ 

7) Di essere dipendente a tempo indeterminato della seguente amministrazione pubblica, 

di cui all’art.1 – comma 2 – del D.Lgs 165/2001 ss.mm.ii., soggetta a regime di limiti 

assunzionali ai sensi dell’art. 1 comma 47 della Legge 311/04   

__________________________________________ dal __________________________; 

8) Di essere inquadrato nella categoria giuridica D1 e nel profilo professionale di istruttore 

direttivo  amministrativo/contabile o di  ___________________________(profilo equivalente), 

posizione economica __________; 

9) Di aver svolto servizio per mesi _________continuativi con rapporto di lavoro subordinato 

presso un’amministrazione pubblica nel profilo di Istruttore Direttivo Assistente Sociale  – 

cat. D1 giuridica o equivalente presso l’Area _____________________ ; 

10) Di essere in possesso del titolo di studio di 

__________________________________________conseguito 

presso________________________________________nell’anno scolastico___________ e che il 

punteggio conseguito è di____________________ 

11) Di avere l’idoneità psico fisica all’impiego e ai servizi esterni 

12) Di essere assegnato al seguente Ufficio ________________________ dal _________________ 

13) Di non aver riportato, nei due anni precedenti la data di scadenza del presente bando, 

sanzioni disciplinari, né avere procedimenti disciplinari in corso 

14) Di non aver riportato condanne penali e di non aver procedimenti penali in corso 

15) Dichiara inoltre: 

- Di accettare, in caso di assunzione, tutte le disposizioni che regolano lo stato giuridico 
ed economico dei dipendenti del Comune di Villacidro 
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- Di essere consapevole della propria responsabilità penale in caso di dichiarazioni 
mendaci o di produzione di documentazione falsa o contenente dati non più 
rispondenti a verità 

- Di dare il proprio consenso per l’uso, la comunicazione e la diffusione dei propri dati 
personali, sensibili e non, per i trattamenti relativi all’espletamento della procedura di 
mobilità e del successivo eventuale inquadramento o assunzione presso il Comune di 
Villacidro. 

 
16) Eventuale altro indirizzo  cui trasmettere le comunicazioni 

_____________________________________________________________________________ 

 
Allega alla presente: 

- Curriculum vitae in formato europeo 

- Copia di un documento di identità in corso di validità 

- nulla osta preventivo e incondizionato alla mobilità rilasciato dall’Ente di 
appartenenza con il quale si autorizza il trasferimento al Comune di Villacidro a 
decorrere dalla data che verrà decisa dal Comune di Villacidro pena esclusione 

- dichiarazione dell’Amministrazione di appartenenza attestante il fatto di essere  
pubblica amministrazione di cui all’art. 1 comma 2del D.lgs. 165/2001 ss.mm.ii, soggetta a 
limitazione delle assunzioni ai sensi di legge; 

 
 
 
 
Data __________________________ 
 
 
 
                                                                                                                                                                                                                                                      

       Firma ______________________________ 


