SCHEMA DI DOMANDA PER AVVISO DI INTERPELLO INTERNO PER IL REPERIMENTO DI N. 1 UNITA’ DI PERSONALE DA ADIBIRE PRESSO L’UOC RISORSE UMANE – UFFICIO DETERMINAZIONI ONERI CONTRIBUTIVI COME CONSULENTE DEL LAVORO 
ALLA DIRETTRICE GENERALE
                  dell’Azienda Ospedaliera Universitaria Policlinico “Paolo Giaccone”
         C/O AREA RISORSE UMANE
Ufficio Concorsi 
Il/la sottoscritto/a ______________________ nato/a a ______________ (prov. di___) Il____________, C.F.________________________________ e residente in _________________________________ (prov. di______) C.A.P.________ Via _____________________________________________ n. ______ tel.________________________Pec_______________________________________________________ 
C H I E D E
Di poter partecipare all’Avviso di interpello interno per il reperimento di n. 1 unità di personale da adibire presso l’UOC Risorse Umane – Ufficio Determinazioni Oneri Contributivi come consulente del lavoro
Ed al contempo dichiara: 

sotto la propria responsabilità ai sensi dell’ art. 46 e 47 del D.P.R. 445/2000 e consapevole delle sanzioni penali previste dall’art. 76 dallo stesso D.P.R.  per il caso di dichiarazioni mendaci e falsità in atti:

· Di essere dipendente di quest’Azienda a tempo pieno e indeterminato dal_________________________(indicare il tipo di contratto) _______________________________;
· Di essere in comando presso quest’Azienda dal_________________________al_______________________(indicare il tipo di contratto) _______________________________;

· Di esprimere il proprio consenso al trattamento dei dati personali ai sensi della Legge 196/2003 e s.m. e i.i.

· Che ogni eventuale comunicazione relativa alla presente domanda sia fatta all’indirizzo utilizzato per l’invio dell’istanza.
· Che il curriculum allegato alla presente istanza, composto da N. ______  pagine, corrisponde esattamente a quanto in esso dichiarato.

Di allegare i seguenti documenti:

· Curriculum formativo e professionale in formato europeo, datato e firmato, redatto in forma di dichiarazione sostitutiva ai sensi dell’art. 46 e dell’art. 47 del DPR 44/2000 e s.m.i.
· Copia documento di identità personale, leggibile in tutte le sue parti, in corso di validità;
· Altro: ____________________________________________________________________________
La sottoscrizione in calce alla presente domanda comporta la totale adesione ed accettazione di tutto quanto contemplato nel bando.
Il sottoscritto esprime il proprio consenso affinché i dati personali possono essere trattati, nel rispetto della Legge n. 196/2003 ss.mm. e ii., per gli adempimenti connessi al presente concorso.
Data_______________                   Firma___________________________________________________


