All'Ufficio Comunale di
Censimento del

COMUNE di SANT’ANTONIO
ABATE

Oggetto: Avviso per la selezione interna di n. 2 posti di rilevatori per il Censimento
Permanente della popolazione — Anno 2025 - DOMANDA DI PARTECIPAZIONE.

lo sottoscritto/a

nato/a il / / , residente a
(Provincia di ) in via n.
C.AP tel. fisso n. tel.cellulare n.

Indirizzo e-mail

CHIEDO
di partecipare alla selezione per soli titoli, per l'individuazione di n. 2 rilevatori per il Censimento Permanente

della popolazione 2025.

A tal fine, consapevole di quanto contenuto nell'art. 76 T.U. 28/12/2000 n. 445 con particolare riferimento a
dichiarazioni false ed informato su quanto previsto dal DLgs. 196/2003 (Codice in materia di protezione dei
dati personali),

DICHIARO sotto la mia responsabilita di:

1. avere eta non inferiore a 18 anni;
2. Essere dipendente a tempo indeterminato del Comune di Sant’Antonio Abate;
3. Essere in possesso del seguente titolo di studio:

conseguito il

presso ;

4. Essere in possesso della seguente esperienza di rilevazione Statistica :

- Attivita ,periodo dal al ,
- Attivita ,periodo dal al ,
- Attivita ,periodo dal al ,

5. Sapere usare i piu diffusi strumenti informatici (PC , Tablet) e possedere adeguate conoscenze
informatiche ( Internet, posta elettronica);

6. Godere dei diritti politici e non aver subito condanne penali;

Ai sensi dell'art. 71 DPR 445/2000 acconsento al controllo dei dati sopra dichiarati e al loro trattamento da
parte del Comune di Sant’/Antonio Abate esclusivamente nell'ambito delle proprie attivita istituzionali (ai
sensi del DLgs. 196/2003 - Codice in materia di protezione dei dati personali).

Dichiaro, inoltre, di aver preso visione del relativo AVVISO e di sottostare a tutte le condizioni in esso

stabilite.



Chiedo, infine, che ogni comunicazione relativa alla presente selezione venga inviata al seguente indirizzo

e-mail; ; mi impegno a

comunicare le eventuali variazioni successive, riconoscendo che il Comune di Sant’Antonio Abate non

assume nessuna responsabilita in caso di irreperibilita del destinatario.

Luogo, Data Firma

Ai sensi dell'art. 39 del D.P.R. 445/2000. non é richiesta I'autentica della firma.

Si allega fotocopia di un documento di riconoscimento valido.



