
Spettabile
Comune di Rovereto
Servizio Organizzazione e risorse umane
Ufficio Gestione Personale e Concorsi
Piazza Podestà, 13

38068 ROVERETO (TN)

(DA COMPILARE IN STAMPATELLO)

Il/La sottoscritto/a _________________________________________________________________

nato/a  a  ______________________  il  _______________  residente  a  ______________________________  in

Via/Piazza/Loc.  __________________________________n.  _______,  presa  visione  del  bando  di  concorso

pubblico per esami per la copertura di n. 1 posto vacante a tempo pieno di:

"ASSISTENTE SOCIALE"
categoria D - livello base

presso il Servizio per le Politiche Sociali

indetto da codesta Amministrazione,

CHIEDE

di poter partecipare allo stesso.

A tal fine lo/la scrivente, sotto la propria personale responsabilità, ai sensi dell’art. 46 del D.P.R. n. 445
del 28.12.2000 e ss.mm., consapevole delle sanzioni penali previste dall'art. 76 dello stesso decreto per le ipotesi
di falsità in atti e dichiarazioni mendaci, uso o esibizione di atti falsi contenenti dati non più rispondenti a verità,

DICHIARA

(barrare e completare le caselle che interessano)

1. di essere nato/a a____________________________________ (prov. _____ ) il _______________________

di essere residente a: __________________________ in Via/Piazza/Loc. _______________________n. _____

di essere di stato civile: ____________________________________________

2. ¨ di essere cittadino/a italiano/a;

 ¨ di essere cittadino/a 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;

¨ di essere familiare di cittadino dell’Unione Europea, anche se cittadino di Stato terzo, titolare di diritto di
soggiorno o del diritto di soggiorno permanente e di godere dei diritti  civili e politici anche nello Stato di
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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;

¨ di essere cittadino di Paesi Terzi, titolare del permesso di soggiorno CE per soggiornanti di lungo periodo o
titolare dello status di “rifugiato” ovvero dello status di “protezione sussidiaria” (art. 7 Legge 6 agosto 2013 n.
97) 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;

3. di godere dei diritti civili e politici;

4. ¨ di essere iscritto/a nelle liste elettorali del Comune di ________________________________________;

 ¨ di non essere iscritto/a per i seguenti motivi: _______________________________________________;

5.  ¨  l’inesistenza  di  qualsiasi  precedente  penale,  pendenza  penale  o  applicazione  di  prevenzione  che
impediscano,  ai  sensi  delle  vigenti  norme,  la  costituzione  del  rapporto  d’impiego  presso  la  Pubblica
Amministrazione,  ovvero  le  eventuali  condanne  riportate  (anche  se  sia  stata  concessa  amnistia,  condono,
indulto o perdono giudiziale), con specificazione dell’eventuale applicazione di sospensione condizionale della
pena,  i  procedimenti  penali  pendenti,  nonché  la  sottoposizione  a  misure  di  sicurezza  o  di  prevenzione
(specificandone la natura):
_________________________________________________________________________________________
_________________________________________________________________________________________
_________________________________________________________________________________________

6. ¨ di non essere stato destituito/a o dispensato/a o licenziato/a dall’impiego presso pubbliche amministrazioni e
di non trovarsi in alcuna posizione di incompatibilità ai sensi della legislazione vigente;

7. di non essere escluso/a dall’elettorato politico attivo;

8. (per i cittadini soggetti a tale obbligo)
 ¨ di aver assolto gli obblighi militari (solo concorrenti di sesso maschile nati fino al 31.12.1985);

 ¨ di non aver assolto gli obblighi militari per il seguente motivo: ___________________________________

__________________________________________________________________________________________;

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

9. di possedere l'idoneità fisica alle mansioni da svolgere;

10. di appartenere alla categoria di soggetti di cui all’art. 3 della Legge 05 febbraio 1992 n. 104:

SI ¨ NO  ¨ e richiedere l’ausilio  di:  _____________________________________________________ e  di

____________________________________ quale tempo aggiuntivo per l’espletamento delle prove d’esame così

come attestato da certificazione medica che si allega;

11. di essere in possesso del seguente titolo di studio richiesto dal bando di concorso:

¨ diploma di assistente sociale rilasciato da una scuola diretta a fini speciali o titoli equipollenti con valore

abilitante  conseguito  in  data  ______________  presso  l’Istituto  _____________________

____________________________________________  con  sede  a  ___________________________

riportando la votazione finale di ______________;

¨ diploma  universitario  in  Servizio  Sociale  conseguito  in  data  ______________  presso

___________________________________________________  con  sede  a  ____________________

riportando la votazione finale di ______ su ______;



¨ diploma  di  laurea  triennale  di  1°  livello  in  Servizio  Sociale  (classe  _______  )  conseguito  in  data

____________  presso  _________________________________  con  sede  a  ____________________

riportando la votazione finale di ______ su ______;

¨ diploma  di  laurea  specialistica  (LS)  in  _____________________________________________  (classe

______ ) conseguito in data ____________ presso _________________________________ con sede a

____________________ riportando la votazione finale di ______ su ______;

¨ diploma  di  laurea  magistrale  (LM)  in  _____________________________________  (classe  ______  )

conseguito  in  data  ____________  presso  _________________________________  con  sede  a

____________________ riportando la votazione finale di ______ su ______;

12.  ¨ di essere in possesso dell’abilitazione all’esercizio della professione di Assistente Sociale conseguita  in
data __________________ presso ________________________________________________;

13.  ¨ di essere iscritto/a all’Albo degli Assistenti Sociali della Regione _______________________________
data iscrizione: ________________________ n. iscrizione: ___________________;

14. di essere in possesso della patente di abilitazione alla guida di autoveicoli (categoria B o superiore);

15. di aver prestato i seguenti servizi presso pubbliche Amministrazioni:

- Ente: ________________________________________ dal _______________ al ________________

profilo professionale: ___________________________________________ causa risoluzione rapporto di lavoro

_________________________________________________________________________________;

- Ente: ________________________________________ dal _______________ al ________________

profilo professionale: ___________________________________________ causa risoluzione rapporto di lavoro

_________________________________________________________________________________;

- Ente: ________________________________________ dal _______________ al ________________

profilo professionale: ___________________________________________ causa risoluzione rapporto di lavoro

_________________________________________________________________________________;

- Ente: ________________________________________ dal _______________ al ________________

profilo professionale: ___________________________________________ causa risoluzione rapporto di lavoro

_________________________________________________________________________________;

16.  ¨ di aver diritto  di  preferenza alla  nomina per i  seguenti  motivi  (in caso di parità di punteggio finale):
________________________________________________________________________________;

17. ¨ di prestare consenso al trattamento dei dati personali ai sensi del D.Lgs. n.196/2003 e del Regolamento UE
2016/679;

18.  ¨ di accettare incondizionatamente, avendone presa visione, le norme contenute nel bando di concorso  n°
prot. 61190/2020 di data 14 ottobre 2020;

19.  ¨ di aver preso conoscenza e compreso quanto indicato nel bando di concorso al paragrafo denominato
“Emergenza sanitaria Covid-19 – Informazioni”. In particolare di aver preso atto che, tenuto conto delle
disposizioni vigenti al momento dello svolgimento delle prove:

- tutti i candidati saranno sottoposti alla misurazione della temperatura corporea;

- tutti i candidati, al momento dell’identificazione dovranno dichiarare, compilando l’apposito modulo,
sotto la propria responsabilità, di non presentare a proprio carico o con riferimento a propri conviventi



condizioni di pericolo, fra cui sintomi di influenza, temperatura superiore a 37,5 gradi, provenienza da
zone a rischio o contatto con persone positive al virus nei 14 giorni precedenti, ecc. e altri casi in cui i
provvedimenti dell’Autorità, vigenti al momento di svolgimento delle prove, impongono di informare il
medico di famiglia e l’Autorità sanitaria e di rimanere al proprio domicilio;

- i candidati con rilevazione della temperatura corporea superiore a 37,5 gradi, o che presentino condizioni
di pericolo a proprio carico o a carico di propri conviventi,  fatte salve diverse disposizioni vigenti al
momento di effettuazione delle prove, non potranno partecipare alla prova, saranno allontanati ed esclusi
dal concorso;

- qualora successivamente all’ingresso e durante lo svolgimento della prova, sopravvengano le condizioni
di  pericolo sopra esemplificate con riferimento alle disposizioni  vigenti al  momento dell’effettuazione
delle prove, il candidato è tenuto a informare immediatamente la Commissione e abbandonare la prova. In
questo caso la Commissione procederà comunque a valutare l’eventuale elaborato consegnato;

- tutti i candidati che intendono presentarsi alle prove devono attenersi alle disposizioni di cui al bando di
concorso  con  riferimento  all’Emergenza  sanitaria  Covid-19,  alle  disposizioni  che  saranno  impartite
successivamente e al momento dello svolgimento delle prove in relazione all’evolversi della situazione di
emergenza epidemiologica.

20. ¨ di prendere atto altresì che:

il diario (data, ora, sede di svolgimento)

dell’eventuale preselezione con l’elenco dei candidati ammessi, delle prove scritte con l’elenco
dei candidati ammessi, delle prove orali con l’elenco dei candidati ammessi, nonché qualsiasi

altra comunicazione relativa al concorso

saranno  pubblicati  all’Albo  pretorio  on-line  e  sul  sito  internet  del  Comune  di  Rovereto  all’indirizzo
www.comune.rovereto.tn.it. (sezione: bandi di concorso) almeno 15 giorni prima dell’inizio delle prove
medesime e che la pubblicazione all’Albo pretorio on-line e sul sito internet del Comune hanno valore di
notifica a tutti gli effetti ai candidati, ai quali non sarà inviata alcuna comunicazione personale circa la
convocazione alle prove stesse.

Il/La sottoscritto/a chiede infine che ogni comunicazione relativa alla presente domanda venga fatta al
seguente indirizzo (i possessori di Pec o @-mail ordinaria riceveranno le comunicazioni tramite una di queste modalità):

Cognome ___________________________________Nome _____________________________________

Via/Piazza/Loc. _____________________________________________________n. __________________

Comune ______________________________________________ Provincia _________ CAP ___________

telefono: _________________________________ cellulare ______________________________________

indirizzo posta elettronica: __________________________________________________________

indirizzo PEC: ______________________________________________________

e si  impegna a  far conoscere eventuali  successive variazioni  di  indirizzo  fino  all'esaurimento  del  concorso,
inviandole via mail a: concorsi@comune.rovereto.tn.it, allegando fotocopia di un documento di identità valido e
riconoscendo  che  il  Comune  di  Rovereto  non  assume  alcuna  responsabilità  in  caso  di  irreperibilità  del
destinatario.

Data ____________________ Firma ______________________________________________

Allega alla domanda i seguenti documenti:

  1. fotocopia semplice fronte-retro di un documento di identità in corso di validità, a pena di esclusione. In
alternativa la domanda deve essere inoltrata da casella PEC della quale il candidato è titolare con firma digitale;
  2. ricevuta comprovante il versamento della tassa di concorso;
  3. ___________________________________________________________________________________
  4. ___________________________________________________________________________________

mailto:concorsi@comune.rovereto.tn.it

