Allegato 1 
(denominato All 2 per refuso all’art.4 del  bando)

	Al Direttore del Conservatorio Statale 
	di Musica “Arturo Toscanini” di Ribera
	corso Umberto I, 359
	92016 – Ribera (AG)
	istitutotoscanini@pec.it 


	Nome
	
	Cognome
	

	Genere
	
	Data di nascita
	
	Codice Fiscale
	

	Cittadinanza
	
	stato di Nascita
	

	Comune di nascita
	

	

	Indirizzo di residenza
	
	n. civico
	

	Comune di residenza
	

	CAP
	
	Paese
	

	

	Indirizzo di domicilio
	
	n. civico
	

	Comune di residenza
	

	CAP
	
	Paese
	

	Telefono 1
	
	Telefono 2
	

	indirizzo email PEO
	
	

	indirizzo email PEC
	
	

	Iscrizione liste elettorali
	 ❏ sì    ❏ no   
	nel comune di 
	




CHIEDE

di essere ammesso/a alla procedura selettivo – comparativa per l’insegnamento di: 

	

	(indicare solo l’insegnamento)




A tal fine, ai sensi del T.U. n. 445/2000, consapevole che le dichiarazioni mendaci sono punite ai sensi del codice penale e delle leggi speciali in materia e, altresì, consapevole della decadenza dei benefici eventualmente conseguiti al provvedimento emanato sulla base della dichiarazione non veritiera, dichiara, oltre a quanto sopra, e sotto la propria responsabilità:
1. di essere di cittadinanza ________________________________________________________ (per i cittadini non comunitari): di rientrare nelle ipotesi previste dall’art. 7 della L. 97/2013 in quanto (in alternativa)
 familiare di cittadini dell’Unione Europea non avente la cittadinanza di uno Stato membro, titolare del diritto di soggiorno o del diritto di soggiorno permanente;

 cittadino di Paese terzi titolare del permesso di soggiorno CE soggiornante di lungo periodo;

 cittadino di Paesi terzi titolare dello status di rifugiato e dello status di protezione sussidiaria,

e di essere in possesso del seguente titolo di soggiorno:_______________________________
rilasciato da ________________________________ scadenza (eventuale)_______________;
2. di essere iscritt__ nelle liste elettorali del Comune di ___________________________________;
3. di godere dei diritti civili e politici anche in __________________________________________;
(stato di appartenenza o di provenienza, se cittadino di uno degli Stati membri dell’Unione Europea);
4. di non aver riportato condanne penali né avere procedimenti penali pendenti che impediscano la costituzione del rapporto di lavoro con la Pubblica Amministrazione, con particolare riferimento ai reati indicati nel capo I, titolo II del Codice Penale ai sensi dell’art. 35 bis del D.Lgs. 165/01;
5. per i candidati di sesso maschile nati entro il 31/12/1985, essere in posizione regolare nei confronti dell’obbligo di leva;
6. di avere una buona conoscenza della lingua italiana (riservato unicamente ai cittadini dell’Unione Europea);
7. di essere idoneo al servizio continuativo e incondizionato all’impiego al quale la selezione si riferisce;
8. di non essere stato destituito o dispensato dall’impiego presso una pubblica amministrazione per persistente insufficiente rendimento, ovvero di non essere stato dichiarato decaduto da altro impiego statale ai sensi dell’art. 127, lettera d) del testo unico delle disposizioni sullo statuto degli impiegati civili dello Stato, approvato con D.P.R. n. 3 del 10 gennaio 1957;
9. di eleggere il proprio recapito al fine della presente procedura al seguente indirizzo:
	__________________________________________________________________________________________________________________________________________________________
e di impegnarsi a comunicare le eventuali variazioni successive, riconoscendo fin d’ora che l’amministrazione non assume alcuna responsabilità per la dispersione di comunicazioni dipendente da inesatte indicazioni di recapito da parte del candidato oppure la mancanza o tardiva comunicazione del cambiamento di indirizzo indicato nella domanda, né per eventuali disguidi postali o telegrafici o comunque imputabili a fatto di terzi, a caso fortuito o a forza maggiore.

__l__ sottoscritt__ autorizza il Conservatorio Statale di Musica “Arturo Toscanini” di Ribera al trattamento dei dati contenuti in questa domanda per le finalità istituzionali e nei limiti stabiliti dal Regolamento (UE) 2016/679 e ss.mm.ii.

Allega:
· Curriculum vitae, con firma digitale avanzata;
· Dichiarazione sostitutiva, ai sensi dell’articolo 46 del DPR 28 dicembre 2000 n. 445, dei Titoli relativi all’esperienza maturata in ambito accademico e/o presso istituti Afam;
· Dichiarazione sostitutiva, ai sensi dell’articolo 46 del DPR 28 dicembre 2000 n. 445, dei Titoli di Studio;
· Dichiarazione sostitutiva, ai sensi dell’articolo 46 del DPR 28 dicembre 2000 n. 445, dei Titoli artistico-professionali;
· Dichiarazioni sostitutive, ai sensi dell’articolo 47 del DPR 28 dicembre 2000 n. 445, dei Titoli artistico-professionali;
· Dichiarazione sostitutiva o certificazione di cui all’art. 6, comma 1, lett. c) del bando relativa alla formazione sulla sicurezza (D.lgs. 81/2008)
· (Altro) _________________________________________________________


Luogo e Data _________________ 			Firma_______________________


DICHIARAZIONE SOSTITUTIVA DI CERTIFICAZIONE
(Art. 46 D.P.R. 28 dicembre 2000, n. 445)
ESPERIENZA MATURATA IN AMBITO ACCADEMICO E/O PRESSO ISTITUZIONI AFAM

__l__ sottoscritt__ ________________________________________________________________
nat__ a _______________________________ il ____________ cittadinanza __________________
codice fiscale __________________________ residente a _________________________________
prov. _____ in ____________________________________________________________________
consapevole delle sanzioni penali richiamate dall’art. 76 del DPR 28/12/2000, n. 445 in caso di dichiarazioni mendaci e della decadenza dei benefici eventualmente conseguenti al provvedimento emanato sulla base di dichiarazioni non veritiere, di cui all’art. 75 del DPR del 28/12/2000, n. 445;
ai sensi e per gli effetti dell’art. 46 del citato DPR 445/2000 sotto la propria responsabilità

D I C H I A R A
di essere in possesso dei seguenti titoli e di essere disponibile a fronte di richiesta, ad inviare certificazioni in originale:

	Sede del Servizio
	Periodo del Servizio
	Tipologia di Contratto

	
	Attività
_________________________________________________
dal _____________ al_____________ per n° gg./ore ______ 
	

	
	Attività
_________________________________________________
dal _____________ al_____________ per n° gg./ore ______ 
	

	
	Attività
_________________________________________________
dal _____________ al_____________ per n° gg./ore ______ 
	

	
	Attività
_________________________________________________
dal _____________ al_____________ per n° gg./ore ______ 
	

	
	Attività
_________________________________________________
dal _____________ al_____________ per n° gg./ore ______ 
	

	
	Attività
_________________________________________________
dal _____________ al_____________ per n° gg./ore ______ 
	

	
	Attività
_________________________________________________
dal _____________ al_____________ per n° gg./ore ______ 
	



__l__ sottoscritt__ autorizza il Conservatorio Statale di Musica “Arturo Toscanini” di Ribera al trattamento dei dati contenuti in questa domanda per le finalità istituzionali e nei limiti stabiliti dal Regolamento (UE) 2016/679 e ss.mm.ii.

Luogo e Data _________________ 			Firma_______________________



DICHIARAZIONE SOSTITUTIVA DI CERTIFICAZIONE
(Art. 46 D.P.R. 28 dicembre 2000, n. 445)
TITOLI DI STUDIO

__l__ sottoscritt___________________________________________________________________
nat__ a ________________________________ il ____________ cittadinanza _________________
codice fiscale ______________________residente a _____________________________________
Prov. ________ in ________________________________________________________________
consapevole delle sanzioni penali richiamate dall’art. 76 del DPR 28/12/2000, n. 445 in caso di dichiarazioni mendaci e della decadenza dei benefici eventualmente conseguenti al provvedimento emanato sulla base di dichiarazioni non veritiere, di cui all’art. 75 del DPR del 28/12/2000, n. 445;
ai sensi e per gli effetti dell’art. 46 del citato DPR 445/2000 sotto la propria responsabilità

D I C H I A R A

di essere in possesso dei seguenti titoli di studio e di essere disponibile a fronte di richiesta, ad inviare certificazioni in originale:

Titoli di studio (solo se conseguiti presso Istituzioni A.F.A.M.): Corsi Ordinamentali:
	· 
	
Diploma di 
	
	conseguito il
	

	
	presso 
	

	· 
	
Diploma di 
	
	conseguito il
	

	
	presso
	

	· 
	
Diploma di 
	
	conseguito il
	

	
	presso
	



Titoli di studio (solo se conseguiti presso Istituzioni A.F.A.M.): Corsi Accademici 
	· 
	
Diploma di 
	
	conseguito il
	

	
	presso 
	

	· 
	
Diploma di 
	
	conseguito il
	

	
	presso
	

	· 
	
Diploma di 
	
	conseguito il
	

	
	presso 
	



Titoli di studio (conseguiti all’estero):
	· 
	
Diploma di 
	
	conseguito il
	

	
	presso 
	

	· 
	
Diploma di 
	
	conseguito il
	

	
	presso 
	


 												



DIPLOMI DI PERFEZIONAMENTO: 
(rilasciati dall’Accademia S. Cecilia in Roma o da altra istituzione analoga anche della Comunità Europea)
	· 
	
Diploma di 
	
	conseguito il
	

	
	presso 
	

	· 
	
Diploma di 
	
	conseguito il
	

	
	presso
	



TITOLI UNIVERSITARI (laurea, specializzazione, dottorato, master, etc):
	· 
	

	
	conseguito il
	

	
	presso 
	

	· 
	

	
	conseguito il
	

	
	presso
	



__l__ sottoscritt__ autorizza il Conservatorio Statale di Musica “Arturo Toscanini” di Ribera al trattamento dei dati contenuti in questa domanda per le finalità istituzionali e nei limiti stabiliti dal Regolamento (UE) 2016/679 e ss.mm.ii.


Luogo e Data _________________ 			Firma_______________________





























DICHIARAZIONE SOSTITUTIVA DI CERTIFICAZIONE
(Art. 46 D.P.R. 28 dicembre 2000, n. 445)
TITOLI ARTISTICO-PROFESSIONALI

(valutabili i primi 30 titoli elencati ai sensi dell’art. 7 del bando) 

__l__ sottoscritt___________________________________________________________________
nat__ a _____________________________ il ____________ cittadinanza ____________________
codice fiscale ________________________ residente a ___________________________________
Prov. _____ in ___________________________________________________________________
consapevole delle sanzioni penali richiamate dall’art. 76 del DPR 28/12/2000, n. 445 in caso di dichiarazioni mendaci e della decadenza dei benefici eventualmente conseguenti al provvedimento emanato sulla base di dichiarazioni non veritiere, di cui all’art. 75 del DPR del 28/12/2000, n. 445;
ai sensi e per gli effetti dell’art. 46 del citato DPR del 28/12/2000, n. 445, sotto la propria responsabilità
D I C H I A R A
di essere in possesso dei seguenti titoli artistico-professionali e di essere disponibile a fronte di richiesta, ad inviare certificazioni in originale:


1)  PRODUZIONE DISCOGRAFICA EDITA:
	#
	Titolo
	Editore
	Data
edizione
	Data
1a esecuz.
	Organico

	1
	
	
	
	
	

	2
	
	
	
	
	

	3
	
	
	
	
	

	4
	
	
	
	
	

	5
	
	
	
	
	

	6
	
	
	
	
	

	7
	
	
	
	
	

	8
	
	
	
	
	

	9
	
	
	
	
	

	10
	
	
	
	
	

	11
	
	
	
	
	

	12
	
	
	
	
	

	13
	
	
	
	
	

	14
	
	
	
	
	

	15
	
	
	
	
	

	16
	
	
	
	
	

	17
	
	
	
	
	

	18
	
	
	
	
	

	19
	
	
	
	
	

	20
	
	
	
	
	

	21
	
	
	
	
	

	22
	
	
	
	
	

	23
	
	
	
	
	

	24
	
	
	
	
	

	25
	
	
	
	
	

	26
	
	
	
	
	

	27
	
	
	
	
	

	28
	
	
	
	
	

	29
	
	
	
	
	

	30
	
	
	
	
	


N.B. In relazione ai punti 1 e 2 si evidenzia che sono escluse dalla valutazione le pubblicazioni proposte dagli stessi autori, anche a servizi internet a pagamento, pure se in possesso di codice ISBN, che non prevedano scelte editoriali da parte di redazioni e/o comitati scientifici qualificati.

2) ATTIVITA’ CONCERTISTICA E PROFESSIONALE:
	#
	Data
	Luogo
	Tipo
	Ente organizzatore
	Indicazione analitica dei brani eseguiti

	1
	
	
	
	
	

	2
	
	
	
	
	

	3
	
	
	
	
	

	4
	
	
	
	
	

	5
	
	
	
	
	

	6
	
	
	
	
	

	7
	
	
	
	
	

	8
	
	
	
	
	

	9
	
	
	
	
	

	10
	
	
	
	
	

	11
	
	
	
	
	

	12
	
	
	
	
	

	13
	
	
	
	
	

	14
	
	
	
	
	

	15
	
	
	
	
	

	16
	
	
	
	
	

	17
	
	
	
	
	

	18
	
	
	
	
	

	19
	
	
	
	
	

	20
	
	
	
	
	

	21
	
	
	
	
	

	22
	
	
	
	
	

	23
	
	
	
	
	

	24
	
	
	
	
	

	25
	
	
	
	
	

	26
	
	
	
	
	

	27
	
	
	
	
	

	28
	
	
	
	
	

	29
	
	
	
	
	

	30
	
	
	
	
	






3) ALTRO:
	

	

	

	

	

	

	

	

	

	

	

	

	

	

	

	

	

	

	

	

	

	

	

	

	

	

	

	

	

	






__l__ sottoscritt__ autorizza il Conservatorio Statale di Musica “Arturo Toscanini” di Ribera al trattamento dei dati contenuti in questa domanda per le finalità istituzionali e nei limiti stabiliti dal Regolamento (UE) 2016/679 e ss.mm.ii.

Luogo e Data _________________ 			Firma_______________________


DICHIARAZIONE SOSTITUTIVA DI CERTIFICAZIONE
(Art. 46 D.P.R. 28 dicembre 2000, n. 445)
FORMAZIONE SICUREZZA

__l__ sottoscritt___________________________________________________________________
nat__ a _____________________________ il ____________ cittadinanza ____________________
codice fiscale ________________________ residente a ___________________________________
Prov. _____ in ___________________________________________________________________
consapevole delle sanzioni penali richiamate dall’art. 76 del DPR 28/12/2000, n. 445 in caso di dichiarazioni mendaci e della decadenza dei benefici eventualmente conseguenti al provvedimento emanato sulla base di dichiarazioni non veritiere, di cui all’art. 75 del DPR del 28/12/2000, n. 445;
ai sensi e per gli effetti dell’art. 46 del citato DPR del 28/12/2000, n. 445, sotto la propria responsabilità
D I C H I A R A

· di possedere la certificazione di formazione obbligatoria in materia di sicurezza nel luogo di lavoro (D.lgs. 81/08 e ss.mm.ii.), come richiesto dall’art. 6, comma 1 , lett. c) del bando, acquisita il ___________________ presso __________________________________________
tipologia di certificazione _______________________________________________________

· di voler acquisire la certificazione di formazione obbligatoria in materia di sicurezza nel luogo di lavoro (D.lgs. 81/08 e ss.mm.ii.) erogata dal Conservatorio Statale di Musica “Arturo Toscanini” di Ribera prima dell’inizio delle attività didattiche. 

DICHIARA

· di essere consapevole che, in assenza di quanto sopra richiesto richiesto, non sarà possibile stipulare il contratto di lavoro.


__l__ sottoscritt__ autorizza il Conservatorio Statale di Musica “Arturo Toscanini” di Ribera al trattamento dei dati contenuti in questa domanda per le finalità istituzionali e nei limiti stabiliti dal Regolamento (UE) 2016/679 e ss.mm.ii.


Luogo e Data _________________ 			Firma_______________________
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