[bookmark: _Hlk74913802]FAC-SIMILE
                                                                        			Spett.le 
                                                                        			ATS DI BERGAMO 
                                                                        			Via Gallicciolli n. 4
                                                                        			 24121 BERGAMO 

_l_ sottoscritt_  ______________________ nat_  a _____________________ il ________ e 

residente a ___________________________ in via _______________ tel. ____________

CHIEDE 

di essere ammess_ a partecipare al bando di selezione interna per l’affidamento dell’incarico ________________________

A tal fine, sotto la propria responsabilità, avvalendosi della facoltà concessa dagli artt. 46 e 47 del  D.P.R. 28/12/2000 n. 445 e consapevole delle sanzioni penali previste dall’art. 76 del citato D.P.R. per le ipotesi di falsità in atti e di dichiarazioni mendaci, sotto la propria personale responsabilità, dichiara:

1) di essere dipendente a tempo indeterminato dell’ATS di Bergamo nel profilo professionale __________ disciplina di _______________ con assegnazione all’articolazione organizzativa ____________________ sede di _____________;
2) di essere in possesso dei seguenti titoli requisiti di ammissione: ________________________;
3) di aver prestato servizio presso Enti pubblici (indicare le eventuali cause di risoluzione del rapporto di pubblico impiego);
4) l’insussistenza a proprio carico di cause di inconferibilità e/o incompatibilità all’incarico, ai sensi e per gli effetti del d.lgs. n. 39/2013;
5) di non essere in situazione di conflitto di interesse in ordine all’incarico da svolgere, ai sensi e per gli effetti del Codice di Comportamento dell’ATS di Bergamo;
6) di indicare, altresì, come segue il domicilio presso il quale deve essere data ogni comunicazione relativa al presente concorso___________.

_l_ sottoscritt_ dichiara inoltre di aver preso atto di tutte le condizioni stabilite nel bando di selezione interna, nonché delle norme tutte di legge e dei regolamenti interni e di accettare eventuali successive modifiche degli stessi.

Data, _____________

										Firma

                                                      ____________________________

All.to: ftc. carta d’identità




	FORMATO EUROPEO PER IL CURRICULUM VITAE
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	INFORMAZIONI PERSONALI



	Nome
	
	

	Indirizzo
	
	

	Telefono
	
	

	Fax
	
	

	E-mail
	
	



	Nazionalità
	
	



	Data di nascita
	
	




	ESPERIENZA LAVORATIVA


	
	• Date (da – a)
	
	

	• Nome e indirizzo del datore di lavoro
	
	

	• Tipo di azienda o settore
	
	

	• Tipo di impiego
	
	

	• Principali mansioni e responsabilità
	
	



	ISTRUZIONE E FORMAZIONE



	• Date (da – a)
	
	

	• Nome e tipo di istituto di istruzione o formazione
	
	

	• Principali materie / abilità professionali oggetto dello studio
	
	

	• Qualifica conseguita
	
	

	• Livello nella classificazione nazionale (se pertinente)
	
	



	CAPACITÀ E COMPETENZE PERSONALI
Acquisite nel corso della vita e della carriera ma non necessariamente riconosciute da certificati e diplomi ufficiali.



	PRIMA LINGUA
	
	



	ALTRE LINGUE



	
	
	

	• Capacità di lettura
	
	

	• Capacità di scrittura
	
	

	• Capacità di espressione orale
	
	



	CAPACITÀ E COMPETENZE RELAZIONALI
Vivere e lavorare con altre persone, in ambiente multiculturale, occupando posti in cui la comunicazione è importante e in situazioni in cui è essenziale lavorare in squadra (ad es. cultura e sport), ecc.
	
	 



	CAPACITÀ E COMPETENZE ORGANIZZATIVE  
Ad es. coordinamento e amministrazione di persone, progetti, bilanci; sul posto di lavoro, in attività di volontariato (ad es. cultura e sport), a casa, ecc.
	
	



	CAPACITÀ E COMPETENZE TECNICHE
Con computer, attrezzature specifiche, macchinari, ecc.
	
	



	CAPACITÀ E COMPETENZE ARTISTICHE
Musica, scrittura, disegno ecc.
	
	



	ALTRE CAPACITÀ E COMPETENZE
Competenze non precedentemente indicate.
	
	



	PATENTE O PATENTI
	
	



	ULTERIORI INFORMAZIONI
	
	



	ALLEGATI
	
	



	
	
	Il sottoscritto __________________ dichiara che le informazioni rese nel presente curriculum vitae, ai sensi degli artt. 46 e 47 del D.P.R. n. 445 del 28/12/2000 sono veritiere e di essere consapevole delle sanzioni penali richiamate dall'art. 76 del medesimo D.P.R. nel caso di dichiarazioni non veritiere, di formazione o uso di atti falsi.
Inoltre, il sottoscritto autorizza al trattamento dei dati personali, secondo quanto previsto dal D. Lgs. 196/2003.






Città          , data
	NOME E COGNOME (FIRMA)
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