Spett.le
Comune di Santa Maria Capua Vetere
Via Albana pl. Lucarelli
Santa Maria Capua Vetere

DOMANDA DI PARTECIPAZIONE

_ 1  sotto scrjtt

nat_ a ( ) il / /
residente in . ( ) cap
alla via n.
codice fiscale P.lva

Tel. cellulare

e-mail

esperienza  documentata nel campo della  sicurezza delle citta

CHIEDE

Di partecipare.al concorso pubblico per il conferimento del seguente incarico
professionale esterno per “ consulente professionale per il coordinamento
operativo del Progetto di Sicurezza Urbana integrata denominato Santa Maria
citta Vivibile “.

A tale fine, consapevole della responsabilita penale di cui pudé andare incontro in
caso di dichiarazione mendace ( art. 76 DPR 445/00 ), ai sensi degli artt. 46 e 47
del DPR 445/2000.

DICHIARA

1. Di aver preso visione dell’avviso pubblico della presente selezione e dello
schema di disciplinare di incarico e di essere a conoscenza di tutte le
prescrizioni e condizioni ivi previste;

2. Di non aver riportato condanne penali;

3. Di possedere i titoli e di aver maturato le esperienze dichiarate nell’allegato
curriculum vitae professionale.

1 sottoscritt_ autorizza i1 Comune di Santa Maria Capua Vetere al
trattamento dei dati personali forniti ai sensi del D.Lgd. 196/2003 ai fini di un
incarico professionale per la redazione di un progetto finalizzato alla
partecipazione al Bando Regionale per I'assegnazione dei contributi previsti dal IV
e V Programma del Piano Nazionale della Sicurezza Stradale.

Data

Firma




