
 

ALLEGATO A 

Fac- simile Domanda di partecipazione 

(il presente fac simile è redatto a mero scopo esemplificativo, non esaustivo, dovendo il candidato attenersi, in ogni 

caso a tutte le prescrizioni dell’avviso interno) 

 

 

Al Responsabile del Settore Servizi Generali 

del Comune di Barile 

PEC: sindaco.comunebarile@pec.it 

  
  

 

 

 

Domanda di partecipazione alla procedura riservata al personale interno per la copertura di n.1 posti 

di Istruttore Direttivo Tecnico Area dei Funzionari ed E.Q. (ex cat. D) mediante progressione tra Aree. 

 

 

Il/la sottoscritto/a  _________________________________________________________________  

nato/a a  ______________________________     Prov________        il _______________________ 

residente in _________________________________________________________ Prov________,  

alla via __________________________________________________ cap.________  n._________ 

tel. _____________________ e-mail __________________________________________________ 

PEC____________________________________________________________________________  

CHIEDE  

 

di essere ammesso/a a partecipare alla procedura in oggetto e a tal fine, consapevole delle responsabilità e 

delle sanzioni penali stabilite dal codice penale e dalle leggi speciali in materia per chiunque rilasci 

dichiarazioni mendaci, formi atti falsi o ne faccia uso (artt. 75 e 76 del D.P.R. 28 dicembre 2000 n. 445), ai 

sensi degli artt. 46 e 47 del D.P.R. 445/2000 

 

 

DICHIARA 

 

− di essere dipendente a tempo indeterminato presso il Comune di Barile; 

− di essere giuridicamente inquadrato nell’Area del Istruttori (ex Cat. C) 

− di essere in possesso del seguente titolo di studio: 

Titolo di Studio _______________________________________________________________________  

Conseguito presso _____________________________________________________________________ 

Nell’Anno Scolastico/Accademico _____________ 

congiuntamente ad almeno: 

mailto:sindaco.comunebarile@pec.it


 

 5 anni di esperienza, maturati anche presso altra Pubblica Amministrazione, nell’Area degli 

Istruttori e/o nella corrispondente categoria del precedente sistema di classificazione e opportunamente 

valutabili:   

✓ Presso ___________________________________________________________________________  

con profilo professionale di __________________________________________________________ 

Area ___________________(ex cat. ___)   dal _____/_____/________    al _____/_____/________ ; 

 

✓ Presso _____________________________________________________________________  

con profilo professionale di __________________________________________________________ 

Area ___________________(ex cat. ___)   dal _____/_____/________    al _____/_____/________ ; 

OPPURE 

 10 anni di esperienza, maturati anche presso altra Pubblica Amministrazione, nell’Area degli 

Istruttori e/o nella corrispondente categoria del precedente sistema di classificazione e opportunamente 

valutabili:   

✓ Presso ___________________________________________________________________________  

con profilo professionale di __________________________________________________________ 

Area ___________________(ex cat. ___)   dal _____/_____/________    al _____/_____/________ ; 

 

✓ Presso _____________________________________________________________________  

con profilo professionale di __________________________________________________________ 

Area ___________________(ex cat. ___)   dal _____/_____/________    al _____/_____/________ ; 

− di essere in possesso di valutazione positiva (minimo 60 punti) alla performance nell'ultimo triennio di 

servizio: 

 

Valutazione 

Media Anno 

2020 

Anno 

2021 

Anno 

2022 

    

 

− di aver prestato servizio presso la Pubblica Amministrazione nell’area di provenienza (ex categoria) per 

anni __________ (indicare il numero di anni) ulteriori rispetto all’accesso, segnatamente: 

✓ Presso ___________________________________________________________________________  

con profilo professionale di __________________________________________________________ 

Area ___________________(ex cat. ___)   dal _____/_____/________    al _____/_____/________ ; 

 



 

✓ Presso _____________________________________________________________________  

con profilo professionale di __________________________________________________________ 

Area ___________________(ex cat. ___)   dal _____/_____/________    al _____/_____/________ ; 

 

− di essere in possesso dei seguenti titoli di studio ulteriori rispetto all’accesso: 

Titolo di Studio ______________________________________________________________________ 

Conseguito presso _____________________________________ Nell’anno scolastico _____________ 

 

Titolo di Studio ______________________________________________________________________ 

Conseguito presso _____________________________________ Nell’anno scolastico _____________ 

− di essere in possesso delle seguenti competenza professionali: 

Abilitazioni: 

− _________________________________________________________________________________ 

− _________________________________________________________________________________ 

− _________________________________________________________________________________ 

Incarichi rivestiti: 

− _________________________________________________________________________________ 

− _________________________________________________________________________________ 

− _________________________________________________________________________________ 

Competenza linguistiche certificate: 

− _________________________________________________________________________________ 

− _________________________________________________________________________________ 

− _________________________________________________________________________________ 

Competenza informatiche certificate: 

− _________________________________________________________________________________ 

− _________________________________________________________________________________ 

− _________________________________________________________________________________ 

Attività di formazione certificate: 

− _________________________________________________________________________________ 



 

− _________________________________________________________________________________ 

− _________________________________________________________________________________ 

 

− di voler ricevere tutte le comunicazioni relative alla procedura al seguente indirizzo: 

o e-mail: ____________________________________________  

o pec: _______________________________________________  

 

− di impegnarsi a comunicare tutte le successive variazioni riconoscendo che il Comune di Barile non 

assume alcuna responsabilità in caso di dispersione di comunicazioni dipendenti da inesatte 

indicazioni del recapito, o da mancata oppure tardiva comunicazione del cambiamento di indirizzo, 

ovvero da disguidi postali o imputabili a fatto di terzi, a caso fortuito o forza maggiore; 

− di aver letto l’informativa sulla privacy riportata nell’avviso e di essere a conoscenza del fatto che i 

dati forniti ai fini della partecipazione alla presente procedura saranno utilizzati per tutti gli 

adempimenti connessi; 

− di aver preso visione integrale dell'avviso interno relativo alla procedura per la progressione verticale 

in oggetto e di accettare senza riserve le condizioni ivi riportate; 

− di autorizzare il Comune di Barile, ai sensi dell’art. 6 co.1 lett. b) ed e) del Reg. UE 2016/679 ed 

unicamente ai fini dell’espletamento della procedura in argomento, al trattamento dei dati personali 

forniti con la presente domanda ed i suoi allegati, e di essere a conoscenza dei diritti previsti nell’art. 

7 del medesimo decreto. 

 

Il/la sottoscritto/a a corredo della domanda di partecipazione allega: 

 fotocopia del proprio documento d’identità in corso di validità; 

 dettagliato Curriculum Vitae in formato europeo. 

 

 

Barile, ___________ 

 

 

Firma  _______________________(non autenticata) 

 

 

 


