Al Comune di Capranica

Ufficio Comunale Censimento

c/o Settore IV – Settore Demografico

C.so F. Petrarca, 40

01012 – Capranica (VT)
OGGETTO: Avviso di selezione per titoli dei rilevatori dell’indagine statistica: 
       Censimento della Popolazione 2021
Il/La sottoscritto/a ________________________________________________________ (cognome e nome) nato/a il ________________ a _____________________________________ prov. _____ codice fiscale _______________________________________, residente in ____________________________________________________ (Comune), prov. ________ in via ______________________________________ n. ____ Tel./Cellulare ___________________ e-mail _________________________________ PEC (eventuale) _________________________;

CHIEDE

di poter partecipare alla selezione pubblica per titoli volta a formare apposita graduatoria, con validità triennale, dei rilevatori dell’Indagine: Censimento Permanente della Popolazione 2021 – Comune di Capranica.

A tal fine, sotto la propria responsabilità e consapevole della responsabilità penale cui può andare incontro in caso di dichiarazioni false o comunque non corrispondenti al vero, di uso o esibizione di atti falsi o contenenti dati non più rispondenti a verità, ai sensi dell’art. 76 del D.P.R. 28.12.2000, n. 445, 
DICHIARA
·  FORMCHECKBOX 
 di essere cittadino italiano
 FORMCHECKBOX 
 di essere cittadino di uno degli Stati Membri dell’Unione Europea
 FORMCHECKBOX 
 di essere in possesso di un regolare permesso di soggiorno (n. _______________ scadenza ___________________ rilasciato da________________________________________);
· di godere dei diritti politici e di non aver subito condanne penali;

· di essere in possesso di ottima conoscenza parlata e scritta della lingua italiana; 

· di saper usare i più diffusi strumenti informatici (PC, Tablet) e possedere adeguate conoscenze informatiche (internet, posta elettronica);
·  FORMCHECKBOX 
 di essere iscritto nelle liste elettorali del comune di ____________________________________;
 FORMCHECKBOX 
 ovvero di non essere iscritto nelle liste elettorali per i seguenti motivi ______________________;

· di non essere stato destituito o dispensato dall'impiego presso una pubblica amministrazione per persistente insufficiente rendimento ovvero di non essere decaduto dall'impiego;

· di non essere stato interdetto dai pubblici uffici in base a sentenza passata in giudicato;
·  FORMCHECKBOX 
  di non aver avuto precedenti esperienze in materia di rilevazione statistiche
 FORMCHECKBOX 
  di aver avuto le seguenti precedenti esperienze in materia di rilevazione statistiche: ________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________
·  FORMCHECKBOX 
 di essere in possesso del seguente titolo di studio che da’ titolo alla partecipazione alla selezione: Diploma di scuola superiore di secondo grado o titolo di studio equipollente ad indirizzo ________________________________ conseguito nell’anno _________ presso l’Istituto _________________________________________ con sede in ______________________________________, con la votazione di ____________________________;
·  FORMCHECKBOX 
  di essere disoccupato;
· di essere disponibile ad operare in qualsiasi zona del territorio di competenza dell'Ufficio Comunale di Censimento;

· di aver preso visione dei compiti affidati ai rilevatori e di essere disponibile in termini di presenza e flessibilità oraria;

· di essere a conoscenza che l’affidamento della funzione di rilevatore costituisce conferimento di incarico temporaneo con carattere di lavoro autonomo occasionale;

· di essere disponibile a raggiungere, con mezzi propri, la sede per partecipare alla riunione di istruzione e/o per eventuali altri adempimenti previsti dall’ISTAT;
· di essere in possesso di uno dei seguenti ulteriori titoli di studio (specificare, indicando il più elevato conseguito):

 FORMCHECKBOX 
 Laurea Specialistica, Laurea Magistrale, Diploma di Laurea (vecchio ordinamento) ad indirizzo ________________________________________ conseguita nell’anno _________ presso l’Università/Facoltà ____________________________________________ con sede in ______________________________________________;

 FORMCHECKBOX 
 Laurea Triennale ad indirizzo ________________________________________ conseguita nell’anno _________ presso l’Università/Facoltà ____________________________________________ con sede in ______________________________________________;
·  FORMCHECKBOX 
 di essere in possesso dei seguenti ulteriori titoli validi per la formazione della graduatoria:

_________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________

· di dichiarare che il recapito, qualora diverso dalla residenza, è il seguente: via ____________________________ n. _____ in Comune di ______________________ prov. _______ CAP ____________ Telefono _____________________ e-mail _____________________________ PEC (eventuale) ______________________________________;
· di comunicare tempestivamente ogni variazione di indirizzo/posta elettronica per le comunicazioni relative alla presente selezione o alle successive attività connesse alla rilevazione stessa.
______________________ (luogo), lì ______________ (data)
Firma 
(per esteso, ovvero, digitale)
____________________________________
Allegati:

· copia fotostatica di un documento di identità in corso di validità;
· copia fotostatica del permesso di soggiorno in corso di validità in caso di cittadino straniero;
· altro (specificare) ____________________________________.
INFORMATIVA PRIVACY
Io sottoscritto/a ________________________________________ dichiaro di essere informato/a ai sensi e per gli effetti dell’art. 13 del Regolamento UE 679/2016, che i dati personali raccolti saranno trattati, anche con strumenti informatici, esclusivamente nell'ambito del procedimento per il quale la presente dichiarazione viene resa e che il conferimento dei dati è indispensabile per lo svolgimento della procedura e per gli atti relativi e conseguenti.

______________________ (luogo), lì ______________ (data)
Firma
(per esteso, ovvero, digitale)
____________________________________
