Domanda di attività lavorativa anziani –Sorveglianza scuola media- anno 2006-2007

Al Sig. Sindaco del Comune di

Cefalù

_l_ sottoscritt_ _____________________________________nat__ a ____________________il  _____________ e residente a ________________ Via _____________________________ n°_______  Tel _____________________ Codice Fiscale _________________________________

CHIEDE

di essere ammess __ a prestare la propria attività lavorativa come “Sorvegliante Scuola Media”, per conto dell’Amministrazione Comunale, in qualità di volontario e nell’interesse della comunità.   

A tal fine dichiara sotto la propria personale responsabilità:
( di essere nato a ________________  il  __________________

( di essere residente nel Comune di Cefalù sin dal __________________

( di essere cittadino italiano;

( di non avere riportato condanne penali, né di avere carichi penali pendenti;

( di avere l’idoneità fisica all’impiego; 

che il proprio nucleo familiare è composto dalle sottoelencate persone che nell’anno ___________ hanno percepito un reddito ISE di € ____________ :  

1. _______________________________                                           

2. _______________________________                                           

3. _______________________________                                           

4. _______________________________                                           

5. _______________________________                                           

Dichiara, inoltre, di essere consapevole che tale attività riveste carattere di volontariato.

Allega alla presente: 

1. Certificazione ISE;

2. Fotocopia di un valido documento di riconoscimento.

Cefalù lì_____________________ 

_______________________________

                                                                                                                FIRMA

