
 DA COMPILARE IN STAMPATELLO

Al Comune di TRENTO
Servizio Risorse Umane
Sportello Polifunzionale
Torre Mirana
Via Belenzani, 3
38122 - TRENTO

RACCOLTA  DOMANDE  PER  ASSUNZIONI  CON  CONTRATTO  DI  LAVORO  A  TEMPO 
DETERMINATO  NELLE  FIGURE  PROFESSIONALI  DI  OPERATORE  APPOGGIO,  E 
OPERATORE APPOGGIO ASILI NIDO DI CATEGORIA A.
  
  Il/la sottoscritt_ ______________________________________________________________________

   nat __ a__________________________________ provincia di _________________________________

   il ______________________ residente a _________________________________________________

   via _____________________________________________ n° _______________________________

   telefono ___________ / _______________ cell. ____________________________________________

presa visione dell’Avviso prot. n. C_L378/RFS007/226275 pubblicato il 27/05/2024:

CHIEDE

di essere assunto a tempo determinato nelle figure professionali di operatore appoggio e operatore appoggio asili 
nido di categoria A.

A tal fine, sotto la propria personale responsabilità, ai sensi degli art. 46 e 47 del D.P.R. n. 445 del 28 dicembre  
2000  e  consapevole  della  decadenza  dagli  eventuali  benefici  ottenuti  e  delle  sanzioni  penali  previste 
rispettivamente dagli artt. 75 e 76 del citato decreto e dalla normativa provinciale vigente in materia, per le ipotesi  
di dichiarazioni non veritiere, di formazione o uso di atti falsi:

DICHIARA:
(BARRARE TUTTE LE CASELLE INTERESSATE)

1)     di essere cittadin__   italian__;

              ovvero di essere  cittadin__ di uno degli Stati membri dell’Unione Europea ________________________________
        indicare il nome dello stato

e di godere dei diritti civili e politici anche nello Stato di appartenenza o di provenienza (in caso negativo indicare i motivi del  
mancato godimento),  di essere in possesso, fatta eccezione della titolarità della cittadinanza italiana, di tutti gli altri requisiti  
previsti per i cittadini della Repubblica e di avere un’adeguata conoscenza della lingua italiana;

             ovvero di essere familiare di cittadino/a dell'Unione Europea, anche se cittadino di stato terzo (specificare la relazione 
            di parentela con il cittadino dell'unione europea_______________________________________) ed essere titolare:

                          del diritto di soggiorno 
               o
                          del diritto di soggiorno permanente 

e di godere dei diritti civili e politici anche nello stato di appartenenza o di provenienza (in caso negativo indicare i motivi  del 
mancato godimento), di essere in possesso, fatta eccezione della titolarità della cittadinanza italiana, di tutti gli altri requisiti  
previsti per i cittadini della Repubblica e di avere adeguata conoscenza della lingua italiana;

            ovvero di essere cittadino di Paesi Terzi, titolare:

                           del permesso di soggiorno CE per soggiornanti di lungo periodo
                o
                           dello status di rifugiato
                o
                            dello status di protezione sussidiaria 

e di godere dei diritti civili e politici anche nello stato di appartenenza o provenienza (in caso negativo indicare i motivi del  
mancato godimento), di essere in possesso, fatta eccezione della titolarità della cittadinanza italiana, di tutti gli altri requisiti  
previsti per i cittadini della Repubblica e di avere adeguata conoscenza della lingua italiana



2)        di essere iscritt__  nelle liste elettorali del Comune di __________________________________________

         di non essere iscritt___  per i seguenti motivi:________________________________________________

3)         di non aver riportato condanne penali;

      di aver riportato le seguenti condanne penali:______________________________________________
                                                                                                            (citare gli estremi del provvedimento)

se sono state riportate condanne penali, indicare l’elenco completo delle stesse (anche di quelle che
             hanno il beneficio della non menzione sul casellario giudiziale) con l’indicazione dell’organo giudiziario
             che le ha emesse e la sede del medesimo

___________________________________________________________________________________

            ___________________________________________________________________________________

4)       di non aver subito condanne penali con riferimento agli artt. 600-bis, 600-ter, 600-quater, 600-quinquies,
           609- undecies del codice penale ovvero l'irrogazione di sanzioni interdittive all'esercizio di attività che
           comportino contatti diretti e regolari con minori;

           di aver subito condanne penali con riferimento agli artt. 600-bis, 600-ter, 600-quater, 600-quinquies, 
           609- undecies del codice penale ovvero l'irrogazione di sanzioni interdittive all'esercizio di attività che
           comportino contatti diretti e regolari con minori;

5)        di non avere procedimenti penali pendenti;

di avere i seguenti procedimenti penali pendenti:
             

estremi del procedimento _____________________________________________________________

tipo di reato ________________________________________________________________________

l’organo giudiziario presso il quale è pendente _____________________________________________

sito in _____________________________________________________________________________
                                                                                                     (luogo)

6)        di aver prestato/di prestare servizio presso la/le seguenti Pubbliche Amministrazioni (in qualità di 
             lavoratore dipendente): _______________________________________________________________

             di non aver prestato/prestare servizio presso Pubbliche Amministrazioni;

7)      di non essere mai stata/o dispensata/o o destituita/o o licenziata/o dal servizio presso Pubbliche 
Amministrazioni;

        di essere stato dispensata/o o destituita/o o licenziata/o dal servizio presso Pubbliche Amministrazioni
             per i seguenti motivi____________________________________________________________________

8)       di non essere stato dichiarato decaduto dall'impiego per aver conseguito l'impiego mediante produzione di
           documenti falsi o per lo svolgimento di attività incompatibile con il rapporto di lavoro alle dipendenze della 
           pubblica amministrazione;

             di essere stato dichiarato decaduto dall'impiego per aver conseguito l'impiego mediante produzione di
           documenti falsi o per lo svolgimento di attività incompatibile con il rapporto di lavoro alle dipendenze della 
           pubblica amministrazione;

9)       di non essere cessato dal servizio per mancato superamento del periodo di prova presso il Comune di 
Trento nelle medesime figure professionali a cui si riferisce l’assunzione;



10)       di possedere l’idoneità fisica all’impiego con esenzione da difetti o imperfezioni che possano influire sul 
rendimento del servizio;

11)      di avere adempiuto agli obblighi di leva;
             di essere nella seguente posizione nei confronti di tali obblighi_________________________________

          di non essere soggetto agli obblighi di leva (ai sensi della Legge 23.08.2004 n. 226);

12)     di aver assolto l’obbligo scolastico* presso la seguente scuola/istituto __________________________ 

_____________________________________________________________________________________
                                                                            (via e n. civico)

_________________________________________________ il __________________________________ 
                                                       (città)                                                                                                         (giorno, mese, anno)

di non aver assolto l’obbligo scolastico

   
*Nel caso dei nati dal 01.01.1993, l’obbligo di istruzione riguarda la fascia di età compresa tra i sei e i sedici anni  e  si assolve 
attraverso  la  frequenza del  primo biennio  di  uno dei  percorsi  di  istruzione secondaria  di  secondo grado nelle  scuole  statali  e 
paritarie (Licei, Tecnici, Professionali) o in uno dei percorsi triennali e quadriennali dell’istruzione e formazione professionale (IeFP)  
organizzati dai centri di formazione professionale accreditati dalle Regioni e dagli istituti professionali o altra modalità prevista dalla 
specifica normativa.

     chi ha conseguito il titolo di studio all'estero :

         di essere in possesso della dichiarazione di equipollenza del proprio titolo di studio 

     rilasciata in data ______________________________________________________________________

     dalla competente autorità italiana _________________________________________________________

oppure 

         di essere in possesso della dichiarazione di equivalenza del proprio titolo di studio straniero ai sensi dell'art. 38 del D.Lgs. 165/2001

      rilasciata in data _________________________________

     dalla competente autorità italiana _________________________________________________________

oppure 

di aver avviato la procedura di richiesta di equivalenza del proprio titolo di studio straniero ai sensi dell'art. 38 del D.Lgs. 165/2001 in 
data _______________________ 

13)    di essere affetto da una invalidità (civile/del lavoro) ___________________________________________;
                                                                                                               (specificare il tipo di disabilità e la percentuale)  

14)   di prestare il consenso al trattamento dei dati personali ai sensi del  ai sensi del Regolamento UE n.  
2016/679;

15)    allegare modulo di disponibilità;

16)    allegare curriculum vitae in formato europeo;

17)    allegare fotocopia documento di identità valido;

Alla  domanda deve essere  allegata la  fotocopia  semplice  di  un documento d'identità  valido.  In  alternativa  la 
domanda deve essere sottoscritta, al momento della sua presentazione, alla presenza del dipendente addetto o  
inoltrata via PEC con firma digitale/elettronica qualificata. 



Chiede che ogni comunicazione relativa alla presente domanda sia fatta al seguente indirizzo:

indirizzo PEC:________________________________________

indirizzo posta elettronica ordinaria  _______________________________________

In alternativa (in assenza di PEC e di posta elettronica ordinaria) al seguente indirizzo di casa:

COGNOME E NOME ___________________________________________________________________

   PRESSO FAMIGLIA (nome indicato sul campanello)___________________________________________

   VIA __________________________________________________ N.________________

   COMUNE ____________________________C.A.P. _____________ PROV. ________________________

Attenzione: tutte le comunicazioni relative alla presente procedura saranno inviate all'indirizzo  sopra  indicato

                      LUOGO E DATA              FIRMA

      _______________________________                                                  ______________________________

___________________________________________________________________________
Riservato all'ufficio:
ai sensi dell'art. 38 del D.P.R. 28.12.200 n., 445:

io sottoscritto __________________________________________________ dipendente del Servizio Risorse Umane del Comune di Trento, 
incaricato a ricevere la domanda, verificata l'identità dell'interessato, mediante:

       ________________________________________ (indicare documento di riconoscimento)

       conoscenza diretta 

attesto che la firma del richiedente è stata posta in mia presenza.

Trento, ____________________________                                                                 ______________________________
   il dipendente incaricato
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