COMUNE DI TORANO CASTELLO

(PROVINCIA DI COSENZA)
Via G.Marconi, 124 — 87010 Tel. e Fax 0984-504875
info@comune.toranocastello.cs.it
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Via oo n....... cel. oo Codicefiscale .........oovvnnnnn.
CHIEDE

Di essere ammessa alla graduatoria per 1’assegnazione della borsa lavoro per lo svolgimento
di attivita socio-assistenziali domiciliari, di cui al progetto approvato con delibera di G.M.
n. 12/2014;

A tal fine, consapevole delle sanzioni penali richiamate dall’art. 76 del D.P.R. 445/2000 in caso di
dichiarazione non veritiera, di formazione o uso di atti falsi o contenenti dati non piu rispondenti al vero,
nonché della decadenza dai benefici eventualmente conseguiti a seguito di falsa dichiarazione, come
previsto dall’art. 75 del D.P.R. 445/2000, sotto la propria personale responsabilita.

DICHIARA

1) (per tutti) di risiedere in Torano Castello, Via ............covvieiennn. n. ....... , indirizzo al
quale I’Amministrazione Comunale potra inviare tutte le comunicazioni relative alla
procedura di Borsa Lavoro.

[] diessere cittadina italiana

SOLO PER LE CANDIDATE IMMIGRATE (barrare le caselle)
O di avere adeguata conoscenza della lingua italiana;
O di godere dei diritti civili e politici anche nello Stato di appartenenza o
provenienza;
O di essere in possesso di regolare permesso di soggiorno (allegare in copia);

2) di essere iscritta nelle liste elettorali del Comune di..............ccooeviiiiininnnn....
3)di non essere iscritta per il seguente motivo:



6) di essere fisicamente idonea ad eseguire 1 servizi domiciliari di che trattasi (allegare
certificato medito);

7) di essere (barrare la casella di interesse ai fini dell’attribuzione del punteggio):

O Disoccupata;

O Disoccupata, ragazza madre con n. figli a carico;

O Disoccupata, separata conn._____ figli;

O Disoccupata, con coniuge disoccupato en._____ figli;

O Disoccupata, con coniuge detenuto en. ____ figli;

O Disoccupata, vedova conn._____ figli;

O Disoccupata, immigrata con n. ___ figli, in possesso di regolare permesso di
soggiorno, con problematiche di disadattamento o difficolta sociale;

O Altro.

9) di avere maturato esperienza presso enti o istituzioni senza fini di lucro SI / NO (barrare la
risposta che interessa)
(in caso affermativo indicare ’ente o I'istituzione e la durata dell’esperienza):

In riferimento alla D.Lgs. n 196/03 il sottoscritto autorizza il trattamento dei dati personali contenuti
nella presente domanda e nella documentazione allegata, per tutte le operazioni connesse allo svolgimento
delle procedure concorsuali e all’esercizio del diritto di accesso di cui agli artt.1 e 2 del D.P.R. 184/2006.

Torano Castello, i ...................

FIRMA

(firma non autenticata)

Allegati:
- copia di documento d’identita
- certificato ISEE
- certificato medico di idoneita fisica
- permesso di soggiorno (per le sole candidate immigrate).



