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	Comune di Lograto
Provincia di Brescia



DOMANDA DI MOBILITA’ VOLONTARIA                ALLEGATO_B

AI SENSI DELL’ART. 30 DEL D.LGS.  N. 165/2001

Spett.le
COMUNE DI LOGRATO
Ufficio protocollo
Via G. Calini n. 9
25030 – LOGRATO (BS)

Il/la sottoscritto/a __________________ _______________________________________________

nato/a il _________________ a _______________________________________________(______)

C.F. ____________________________________________________________________________

Residenza _______________________________________________________________________
 
Domicilio (se diverso dalla residenza) __________________________________ ______________

Telefono/Indirizzo di posta elettronica _________________________________________________

CHIEDE

[bookmark: _GoBack]Di poter partecipare alla procedura di mobilità per n. 1 Collaboratore Amministrativo-Contabile cat. B3 da assegnare all’Area Servizi alla persona/Area Finanziaria.
A tal fine dichiara, ai sensi degli artt. 46 e 47 del DPR 445/2000 e consapevole delle sanzioni penali previste dall’art. 76[footnoteRef:1] (*) dello stesso decreto per le ipotesi di falsità in atti e dichiarazioni mendaci: [1:  ART. 76 DPR 445/2000
Chiunque rilascia dichiarazioni mendaci, forma  atti falsi o ne fa uso nei casi previsti dal presente testo unico è punito ai sensi del codice penale e delle leggi speciali in materia.
L’esibizione di un atto contenente dati non più rispondenti a verità equivale ad uso di atto falso.
Le dichiarazioni sostitutive rese ai sensi degli articoli 46 e 47 e le dichiarazioni rese per conto delle persone indicate nell’articolo 4, comma 2, sono considerate come fatte a pubblico ufficiale.
Se i reati indicati nei commi 1, 2 e 3  sono commessi per ottenere la nomina ad un pubblico ufficio o l’autorizzazione all’esercizio di una professione o arte, il giudice, nei casi più gravi, può applicare l’interdizione temporanea dai pubblici uffici o dalla professione e arte.                               
] 


1. di essere dipendente a tempo indeterminato della seguente Pubblica Amministrazione:

	



(indicare l’Amministrazione presso cui si presta servizio a tempo indeterminato)



con inquadramento nella seguente categoria e profilo, dal:
	






2. di essere titolare di un rapporto di lavoro a tempo pieno /a tempo  parziale ___ ore settimanali

_____________________________________________________________________________
                                (indicare categoria  -anche economica-  profilo di inquadramento, data dell’ inquadramento

3. di essere in possesso del seguente titolo di studio:

	



(indicare il titolo di studio posseduto, data e luogo di conseguimento)

4. di essere in possesso della patente valida per la guida di autoveicoli;

5. di non avere riportato sanzioni disciplinari negli ultimi due anni e di non avere procedimenti disciplinari in corso; in caso affermativo, indicare le sanzioni riportate ed i procedimenti disciplinari pendenti:

	




6. di non avere riportato condanne penali e di non avere procedimenti penali in corso; in caso affermativo, indicare le condanne riportate ed i procedimenti penali pendenti:

	




7. che il proprio trattamento economico complessivo annuo effettivamente in godimento presso l’Amministrazione di appartenenza è il seguente:

	



(indicare la sommatoria su base annua dei seguenti emolumenti: retribuzione tabellare; indennità integrativa speciale, ove non già conglobata in base al CCNL del comparto; eventuale RIA in godimento; eventuale progressione economica in godimento, o altro istituto ad essa riconducibile; indennità; importo della 13^ mensilità per le voci retributive utili secondo l’ordinamento di appartenenza)

8. che intende ricevere tutte le comunicazioni al seguente indirizzo e si impegna a comunicare ogni variazione che dovesse successivamente intervenire: 

	



(è possibile indicare anche un indirizzo di posta elettronica)

9. di avere ricevuto l’informativa sul trattamento dei dati personali ai sensi del REU 679/2016.


Il/la sottoscritto/a dichiara inoltre di allegare alla presente domanda:

· Copia di un documento di identità personale in corso di validità (obbligatorio);
· Curriculum formativo e professionale (obbligatorio);
· Nulla osta al trasferimento da parte dell’Amministrazione di appartenenza (obbligatorio);
· Copia del verbale di idoneità fisica alla mansione attualmente svolta, certificata dal medico competente di cui al D.lgs. n. 81/2008 dell’Ente di provenienza nell’ultima verifica periodica effettuata (obbligatorio);
· Altro (specificare) ___________________________________________________________



Data  _______________                                              


            Firma _____________________________
Via Calini, 9 - 25030 Lograto (BS) - P.IVA 0085570095 – 
 tel. 030/9973614 - fax. 030/9787221 
pec: protocollo@pec.comune.lograto.bs.it; e-mail: info@comune.lograto.bs.it;  
www.comune.lograto.bs.it 
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