Alla Direzione Generale del Mercato del lavoro

Coordinamento Nazionale EURES – Div II

Via Cesare de Lollis, n.12

00185 ROMA
…l… sottoscritt… ____________________________________________________________________________
(cognome e nome)

nat… a _________________________________________________ (Prov: ______________)

il ______________________, residente in _________________________________________ (Prov. ________) Via _________________________________________________________  C.A.P. ______________ Tel. ____________________, e-mail _________________________  C.F.: _____________________________________e/o P.IVA __________________________
chiede di essere ammess… a partecipare alla selezione relativa avviso pubblico di selezione per titoli e colloquio per il conferimento di n 2 incarichi di collaborazione per l’attività di supporto amministrativo-contabile al Coordinamento nazionale Eures –nella’ambito del progetto comunitario Eures (european employment services).
A tal fine, …l… sottoscritt…. dichiara:

a) di essere cittadin… italiano;

b) di essere iscritto nelle liste elettorali del Comune di ________________________________;

d) di godere dei diritti civili e politici

e) non essere stat  destituit , dispensat  o dichiarat  decaduti dall’impiego presso una Pubblica Amministrazione

f) non aver subito condanne che comportino l’interdizione dai pubblici

uffici

g) non aver riportato condanne penali e non essere destinatario di provvedimenti che riguardano l’applicazione di misure di prevenzione;

h) di essere in possesso del seguente DIPLOMA DI LAUREA :

__________________________________________________________________________

conseguito presso ___________________________________________________________ il

__________________________ con punti ______________________;
i) di essere in possesso del seguente DIPLOMA DI SPECIALIZZAZIONE/ MASTER UNIVERSITARIO:

__________________________________________________________________________ conseguito presso l’Università di___________________________________________________________ il ____________ con punti _____________________

i) di essere iscritto all’Albo Professionale________________ al n. _______dal________

(da compilare in caso di iscritti ad Albi);

j) di essere, nei riguardi degli obblighi imposti dalle leggi sul reclutamento militare, nella seguente posizione:
_________________________________________________________;

k) di essere residente nel Comune di ______________________________________________

(Provincia di ____________________);

l) di aver preso visione del relativo avviso di selezione e di accettare tutte le condizioni in esso stabilite.

Il/la sottoscritto/a dichiara inoltre:

· di essere in possesso di specifiche competenze ed esperienze nei seguenti ambiti:

􀀀 gestione e svolgimento di programmi finanziati da fondi comunitari e settoriali della

Commissione europea;

􀀀 procedure amministrative, economiche, finanziarie e, contabili con particolare riguardo alla normativa e all’azione della P.A.;
􀀀 monitoraggio finanziario e delle attività relativamente ad azioni  ed  interventi a valere su finanziamenti regionali, nazionali e comunitari;

􀀀 rendicontazione/certificazione della spese per la realizzazione di interventi pubblici  a valere su risorse comunitarie

􀀀 gestione informatizzata dei documenti e dei processi
• Di aver maturato esperienza negli ambiti professionali su indicati – almeno triennale           dal ___________al_________
· Di possedere buona conoscenza parlata e scritta della seguente lingua straniera_____________
•   Di possedere buona conoscenza parlata e scritta della lingua italiana (da sbarrare in caso di candidati stranieri)
Allega alla presente domanda la seguente documentazione:

1. un curriculum vitae, in formato europeo, con i dati generali, i titoli professionali e di studio, gli incarichi svolti e le esperienze maturate;
2. un elenco dei titoli di studio e di esperienze professionali svolte attestate nel curriculum vitae
….l…. sottoscritt… si impegna a sottoscrivere in originale la presente candidatura e i relativi allegati e produrre la fotocopia del documento di identità anch’essa sottoscritta in originale, in sede di convocazione per il colloquio. 
….l…. sottoscritt…., esprime il consenso al trattamento dei dati personali in merito alla presente procedura, nel rispetto delle finalità e modalità di cui al D.Lgs. n. 196/2003.

….l…. sottoscritt…., consapevole delle sanzioni penali previste dall’art. 76 del D.Lgs. n. 445/2000-T.U. sulle disposizioni legislative e regolamentari in materia di documentazione amministrativa, nel caso di dichiarazioni mendaci, falsità negli atti, uso o esibizione di atti falsi o contenenti dati non più rispondenti al vero, dichiara, sotto la propria responsabilità, che quanto riportato nella presente domanda risponde a verità.

….l …. sottoscritt….. chiede che ogni comunicazione, relativa alla presente selezione, venga inviata al sottostante indirizzo, impegnandosi a comunicare le eventuali variazioni successive e riconoscendo che il Coordinamento Nazionale EURES  non assume alcuna responsabilità in caso di irreperibilità del destinatario.

Indirizzo (in stampatello ed in modo chiaro):

Via / Piazza __________________________________________________________ n. _____
Comune/Città________________________________________ (Prov. ____ ) (C.A.P.) _____
Telefono fisso: ____________________ - Fax: ________________- Cell. ________________
Indirizzo e-mail: ________________________________.

Con osservanza

Data, ________________________

FIRMA

_____________________________ (per esteso e non autenticata)
