
Al Comune di Sergnano 

 

OGGETTO:  Istanza di partecipazione per la progressione tra le aree finalizzata alla copertura di 1 

posto di Funzionario - Area contrattuale dei Funzionari e delle Elevate Qualificazioni. 

 

___l___ sottoscritt___________________ ___________________ (cognome e nome); 

 nato/a il ___________________ a ___________________  

Codice Fiscale ___________________; 

residente a ___________________ in ___________________; 

domiciliato a ___________________ in ___________________; 

dipendente a tempo indeterminato in servizio presso l’Area ……….Servizio …………… ; 

con profilo di ___________________,  

telefono ___________________, mail ___________________; 

C H I E D E 

di partecipare di selezione per la progressione tra le Aree finalizzata alla copertura di 1 posto di: 

 Profilo professionale: Funzionario; 

 Area Contrattuale: Area dei Funzionari e delle Elevate Qualificazioni;  

e a tal fine dichiara, ai sensi degli artt. 46 e 47 del DPR 445/2000, consapevole delle responsabilità penali 

per dichiarazioni mendaci ex art. 76 dello stesso DPR: 

 Di essere dipendente a tempo indeterminato in servizio presso il Comune di Sergnano; 

 Di essere inquadrato nell’Area contrattuale immediatamente inferiore a quella della posizione 

oggetto di selezione; 

 di essere in possesso di:  

 laurea (triennale o magistrale) e almeno 5 anni di esperienza  maturata nell’area degli Istruttori e/o 

nella corrispondente categoria del precedente sistema di classificazione ed opportunamente 

valutabile; 

oppure 

 diploma di scuola secondaria di secondo grado ed almeno 10 anni di esperienza maturata nell’area 

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

opportunamente valutabile; 

 di essere in possesso di quanto di seguito riportato: 

ESPERIENZA PROFESSIONALE NELL’AREA 

dal ___________________ al ___________________ 
totale anni 

__________________ 

TITOLO DI STUDIO 



Tipologia Denominazione esatta e luogo/anno di conseguimento 

  

  

… … 

COMPETENZE PROFESSIONALI 

Tipologia Numero 

Incarico di responsabile del procedimento attinente alla posizione ___________________ 

Corsi di formazione attinenti conclusi con certificazione finale ___________________ 

Specifiche certificazioni relative al possesso di competenze digitali ___________________ 

Titolare di indennità per particolari responsabilità nell’ultimo biennio ___________________ 

 

___________________l___________________ sottoscritt___________________ dichiara altresì di aver di 

aver letto e compreso l’Avviso di selezione riservata per la progressione tra le Aree finalizzata alla copertura 

di n°1 posto di Funzionario - Area Contrattuale dei Funzionari e delle Elevate Qualificazioni presso il 

Comune di Sergnano ed il Regolamento, richiamato nel suddetto avviso, recante la disciplina della 

progressione oggetto dello stesso, e di accettarne senza riserve tutte le clausole e condizioni. 

Si allega alla presente: 

 curriculum professionale; 

 copia di un documento di identità in corso di validità. 

 

___________________ lì, ___________________ 

 

L DIPENDENTE 

__________________________________ 


