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Spett.le  

Cosmopolis Soc. Coop. 

 

OGGETTO: Manifestazione di Interesse alla chiamata diretta del personale per la selezione del 

personale non docente ALLEGATO D - ISTANZA DI CANDIDATURA 
 

Il/la sottoscritto/a_____________________________________________________________nato/a il _________________ 

a ________________________________________________ (______) Stato _______________________________________ 

Codice Fiscale |__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__| 

residente in Via/Piazza ____________________________________________________________________n° ___________ 

Comune _________________________________________________________________ Prov. ______ C.A.P. ___________ 

Recapiti telefonici ______________________________________________________________________________________ 

e-mail __________________________________________________________________________________________________ 

CHIEDE 

di partecipare alle selezioni per il conferimento di incarico per una delle seguenti mansioni: 

(smarcare una delle seguenti mansioni se in possesso dei requisiti) 

 N Mansioni da attribuire 

 1 COORDINATORE 

 2 TUTOR 

 3 TECNICO DEI SERVIZI QUALITÀ 

 

di partecipare alle selezioni per il conferimento di incarico per la/le seguente/i sede/i: 

(smarcare uno o più sedi) 

 
ID  corso ID Edizione n. Titolo denominazione del corso 

Sede del corso 

(comune)  

 CS3172 ED5410 

OPERATORE SOCIO ASSISTENZIALE 

Catania (CT) 

 CS3172 ED5510 Gangi (PA) 

 CS3172 ED5511 Nicosia (EN) 

 

A TAL FINE DICHIARA: 

 
(ai sensi degli artt. 46 e 47 del DPR n. 445 del 28/12/2000 e consapevole delle responsabilità civili e penali, anche ai 

sensi e per gli effetti dell’Art. 76 del suddetto D. P. R.) 
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 di aver preso visione dell’Avviso per la Manifestazione di Interesse integrale di reclutamento; 

 di possedere tutti i requisiti richiesti dall’Art. 21 del suddetto dell’Avviso; 

 di possedere i titoli di studio contenuti nel curriculum vitae e di essere disponibile a fornire copia autentica 

qualora richiesta; 

 che gli stati, qualità personali o fatti riportati nel curriculum vitae sono veritieri; 

 di essere cittadino italiano o della CE 

 di godere dei diritti civili e politici 

 di essere iscritto nelle liste elettorali  

 di non avere riportato condanne penali, anche non definitive, e non avere procedimenti penali in corso  

 di non essere stato escluso dall’elettorato politico attivo  

 di essere iscritto 

 nell’Albo Regionale del personale docente e non docente dei corsi di formazione professionale, 

istituito con l’art. 14 L. R. n. 24/1976, secondo il DDG 3270 del 23/07/2018, oppure  

 nell’Elenco degli Operatori della Formazione, secondo il DDG 3271 del 23/07/2018, nel rispetto di 

quanto indicato nell’art. 5 della L.R. n. 10/2018 e dell’Accordo Regionale del 23/07/2018  

 di avere conseguito titolo di studio e di avere maturato esperienze coerenti con la mansione scelta  

 che, per quanto attiene alla propria esperienza professionale, coerentemente con quanto indicato nel 

Curriculum Vitae, corrisponde a quanto dichiarato nell’All. E “Dichiarazione Esperienze Possedute” 

 di possedere comprovata esperienza professionale in contesti coerenti con le attività oggetto della 

candidatura;  

 di trovarsi nel seguente stato di occupazionale 

 OCCUPATO (  full time   part time …. Ore settimanali)             LIBERO PROFESSIONISTA 

 DISOCCUPATO  

 di non essere, allo stato, titolare di rapporti di lavoro incompatibili ovvero in contrasto o in conflitto con 

l’incarico da assumere; 

  di non essere dipendente pubblico, oppure  

  di essere dipendente pubblico, impegnandosi, sin d’ora, in caso di conferimento di incarico, a produrre 

la relativa autorizzazione da parte della propria Amministrazione di provenienza  

 di essere consapevole che gli esiti della selezione saranno comunicati esclusivamente al seguente indirizzo 

di posta elettronica ____________________________________________________________________________________ 

 di essere consapevole che, in fase di selezione, potranno essere eseguiti specifici controlli e/o richiesti 

ulteriori documenti o approfondimenti sui requisiti dichiarati 

Alla presente ISTANZA DI CANDIDATURA si allegano i seguenti documenti: 

1. copia documento di riconoscimento in corso di validità; 

2. copia codice fiscale;  

3. copia titolo di studio; 

4. curriculum vitae et studiorum dettagliato ed aggiornato; tale Curriculum deve essere predisposto 

prevendendo i seguenti elementi formali:  

 redatto in formato UE con chiara indicazione dei periodi di inizio e fine di ogni esperienza formativa e/o 

professionale 

 contenente il consenso al trattamento dei dati personali ai sensi del Reg. UE 679/2016  

 contenente la dichiarazione resa ai sensi dell'Art. 46, DPR 445/2000, circa la veridicità delle informazioni 

contenute sul documento e la consapevolezza circa le sanzioni penali previste dell'Art. 76, per le ipotesi 

di falsità in atti e dichiarazioni mendaci ivi indicate. 

 contenente data di aggiornamento  

 completo di firma su tutte le pagine 
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5. scheda di DICHIARAZIONE ESPERIENZE POSSEDUTE secondo lo schema (Allegato E) 

6. “Consenso Informato” (debitamente sottoscritto) e reperibile tra i documenti allegati al presente “bando” 

nella specifica area “Lavora con Noi”del sito web (file R 06 Z Informativa e Consenso Collab). 

7. eventuali altri titoli posseduti anche in forma di autocertificazione ai sensi del DPR n. 445/2000 e s.m.i., 

corredata da documento d’identità in corso di validità. 

 

Luogo e data ________________________________  

 

IL RICHIEDENTE 

 

 

 

(sottoscritta ai sensi del art 38 . del D.P.R. n. 445 del 28 dicembre 2000 


