Al Signor Sindaco del Comune di
Castrignano dei Greci (Le)

Oggetto: domanda di partecipazione al progetto “NONNI VIGILI™.

Il sottoscritto nato a
Indata___ / [/ residentea Castrignanodel Greci (Le)in Via
nc.___
tel. / cell. / , codice fiscale ;
CHIEDE

Di partecipare al progetto di reclutamento di anziani che intendono svolgere il
servizio in auslio alla Polizia Municipale, di presidio degli Istituti Scolastici
(scuole dell’infanzia, elementari e medie) nell’orario di entrata ed uscita dei
ragazzi. A tal fine

DICHIARA

sotto la propria responsabilita, ai sens del D.P.R. n. 445/2000, di essere in
p0ossesso dei requisiti previsti dal Bando e precisamente:

1) Di esserenella condizione di pensionato;

2) Di non aver riportato condanne per reati non colpos e di non avere
procedimenti penali in corso;

3) Di avere un’eta non superiore ai 75 anni.

Allega alla presente:
a)  Copiadi documento di riconoscimento in corso di validita;

b) Certificato del medico curante di idoneita psicofisica per 1o svolgimento
dellemansioni richieste.

Il Richiedente




