
AL COMUNE DI MADDALONT [CE)
upersonale@pec.comune.maddaloni.ce. it

DOMANDA DI PARTECIPAZIONE ALL'AWISO PUBBLICO PER LA NOMINA DEI COMPONENTI
DELL'ORGANISMO INDIPENDENTE DI VALUTAZIONE DEL COMUNE DI MADDALONI [CE)-

TRTENNTO 20L7 /2020.

\' ll/La sottoscritto/a
natof a a , i l ,  provtncla
residente in provincia
via/piazza ,  n ' -CAP

\ codice f iscale
A Tel. e-mai l

PROPONE

la propria candidatura per i l  conferimento dell ' incarico di componente dell 'Organismo
Indipendente d i  Valutaz ione (O. l .V. )  de l  Comune d i  Maddaloni  (CE).
A tal f ine, presa visione del relativo avviso, consapevole delle sanzioni penali  previste dall 'art.  76
del D.P.R. 445/2000 e s.m.i. ,  per le ipotesi difalsità in att i  ed affermazioni mendaci

. . . ' : :D l cH |ARA] . , . . i . ' , . . : ' ,

di essere iscrit to al l 'elenco nazionale Organismi Indipendenti diValutazione ist i tuito presso la
Pres idenza del  consig l io  de i  Min is t r i -  Dipar t imento del la  funz ione pubbl ica,  a l  numero _ d i
posizione, fascia professionale _;

D!E!.IIARA ALTRESI

Di  non t rovars i  in  a lcuna del le  condiz ion i  d i  incompat ib i l i tà  s tab i l i te  a l  punto 3 del l 'awiso pubbl ico
emesso dal  Comune d i  Maddaloni  (CE) in  data
l l  sottoscrit to chiede inoltre che qualsiasícomunicazione relativa al la presente selezione awenga
tramite PEC (Posta Elettronica Certi f icata)
oppure, qualora non disponibi le,  a l  seguente indir izzo:

CAP* Provincia _ tel.
e si impegna, inoltre, a comunicare tempestivamente

ogni variazione dei dati sopra ríportati .

Al lega al la presente, debitamente sottoscrit t i :
1-) relazione i l lustrativa accompagnatoria;
2l curriculum vitae in formato europeo;
3)  copia d i  un documento d i  ident i tà  in  corso d iva l id i tà .

Cornune
e-mai l

Luogo e data

!

FIRMA


