









AL COMUNE DI QUARTO D’ALTINO
AREA AMMINISTRATIVA

SERVIZIO RISORSE UMANE

SCHEDA A 












...l….sottoscritt....................................................................................................nat....a.................................................................(Prov……) il............................................
Residente a........................................................................................... (Prov………) Via............................................................................................n°..................C.A.P................

Telefono.................................................... 
Indirizzo di posta elettronica……………………………...........................

ai sensi della legge 12 novembre 2011 n. 183, a conoscenza di quanto prescritto dall’art. 76 del D.P.R. 28/12/2000 n. 445, sulla responsabilità penale cui può andare incontro in caso di dichiarazioni mendaci, ai sensi e per gli effetti di cui all’art. 46 del citato D.P.R. 445/2000 e sotto la propria responsabilità dichiara:

a) Di essere in possesso della laurea _________________________________ (indicare titolo del corso ) conseguita presso ________________________________________________ (indicare Università presso la quale è stata conseguita la laurea) in data _____________________________
□ LAUREA TRIENNALE 
□LAUREA SPECIALISTICA
□LAUREA VECCHIO ORDINAMENTO

Spazio per la commissione 




  
PUNTI  
b) Di essere in possesso della laurea _________________________________ (indicare titolo del corso ) conseguita presso ________________________________________________ (indicare Università presso la quale è stata conseguita la laurea) in data _____________________________
□ LAUREA TRIENNALE 
□LAUREA SPECIALISTICA
□LAUREA VECCHIO ORDINAMENTO
Spazio per la commissione 




  
PUNTI  
c) Di essere in possesso della laurea _________________________________ (indicare titolo del corso ) conseguita presso ________________________________________________ (indicare Università presso la quale è stata conseguita la laurea) in data _____________________________
□ LAUREA TRIENNALE 
□LAUREA SPECIALISTICA
□LAUREA VECCHIO ORDINAMENTO
Spazio per la commissione 




  
PUNTI  
d) Di essere in possesso della laurea _________________________________ (indicare titolo del corso ) conseguita presso ________________________________________________ (indicare Università presso la quale è stata conseguita la laurea) in data _____________________________
□ LAUREA TRIENNALE 
□LAUREA SPECIALISTICA
□LAUREA VECCHIO ORDINAMENTO
Spazio per la commissione 




  
PUNTI  
e) Di essere in possesso della laurea _________________________________ (indicare titolo del corso ) conseguita presso ________________________________________________ (indicare Università presso la quale è stata conseguita la laurea) in data _____________________________
□ LAUREA TRIENNALE 
□LAUREA SPECIALISTICA
□LAUREA VECCHIO ORDINAMENTO
Spazio per la commissione 




  
PUNTI  
Spazio per la commissione 




  
PUNTI  
f) Di essere in possesso del MASTER _________________________________ (indicare titolo del MASTER) conseguito presso ________________________________________________ (Università presso la quale è stato conseguito il titolo di studio) in data _____________________________
□ MASTER I LIVELLO  
□MASTER II LIVELLO
Spazio per la commissione 




  
PUNTI  
g) Di essere in possesso del MASTER _________________________________ (indicare titolo del MASTER) conseguito presso ________________________________________________ (Università presso la quale è stato conseguito il titolo di studio) in data _____________________________
□ MASTER I LIVELLO  
□MASTER II LIVELLO
Spazio per la commissione 




  
PUNTI  
h) Di essere in possesso del MASTER _________________________________ (indicare titolo del MASTER) conseguito presso ________________________________________________ (Università presso la quale è stato conseguito il titolo di studio) in data _____________________________
□ MASTER I LIVELLO  
□MASTER II LIVELLO
Spazio per la commissione 




  
PUNTI  
i) Di essere in possesso del MASTER _________________________________ (indicare titolo del MASTER) conseguito presso ________________________________________________ (Università presso la quale è stato conseguito il titolo di studio) in data _____________________________
□ MASTER I LIVELLO  
□MASTER II LIVELLO
Spazio per la commissione 




  
PUNTI  
j) Altri titoli culturali dichiarati (dottorato,  corsi con superamento esame finale, pubblicazioni )

_____________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________

Spazio per la commissione 




  
PUNTI  
k) Di aver prestato i seguenti servizio presso le seguenti pubbliche amministrazioni:
	n.
	Sede di servizio (Comune, Provinicia..)
	Servizio prestato come agente di polizia locale cat C ( o categoria superiore sempre all’interno del corpo di polizia) 

RIPORTARE CATEGORIA
	Data inizio e fine nomina
	SPAZIO RISERVATO ALLA COMMISSIONE

	1
	
	
	
	

	2
	
	
	
	

	3
	
	
	
	

	4
	
	
	
	

	5
	
	
	
	

	6
	
	
	
	

	7
	
	
	
	

	8
	
	
	
	

	9
	
	
	
	

	10
	
	
	
	

	11
	
	
	
	

	12
	
	
	
	

	13
	
	
	
	

	14
	
	
	
	

	15
	
	
	
	

	16
	
	
	
	

	17
	
	
	
	

	18
	
	
	
	

	19
	
	
	
	

	20
	
	
	
	


	n.
	Sede di servizio (Comune, Provinicia..)
	Servizio prestato presso pubbliche amministrazioni in aree diverse dalla polizia locale
(RIPORTARE CATEGORIA E MANSIONE)
	Data inizio e fine nomina
	SPAZIO RISERVATO ALLA COMMISSIONE

	1
	
	
	
	

	2
	
	
	
	

	3
	
	
	
	

	4
	
	
	
	

	5
	
	
	
	

	6
	
	
	
	

	7
	
	
	
	

	8
	
	
	
	

	9
	
	
	
	

	10
	
	
	
	

	11
	
	
	
	

	12
	
	
	
	

	13
	
	
	
	

	14
	
	
	
	

	15
	
	
	
	

	16
	
	
	
	

	17
	
	
	
	

	18
	
	
	
	

	19
	
	
	
	

	20
	
	
	
	


	n.
	Sede di servizio (ENTE DI DIRITTO PUBBLICO)
	Servizio prestato 
RIPORTARE CATEGORIA E MANSIONE
	Data inizio e fine nomina
	SPAZIO RISERVATO ALLA COMMISSIONE

	1
	
	
	
	

	2
	
	
	
	

	3
	
	
	
	

	4
	
	
	
	

	5
	
	
	
	

	6
	
	
	
	

	7
	
	
	
	


Spazio per eventuali annotazioni: 

_____________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________

Data__________________________

                                          Firma dell’interessato



                   _____________________________________



