ALLEGATO A

ALLA DIRIGENTE SCOLASTICA
DELL’ISTITUTO COMPRENSIVO A. PACINOTTI DI PONTEDERA

Il/la sottoscritto/a nato a il
e residente in via
CAP Codice fiscale Indirizzo di
posta elettronica In possesso dei
requisiti culturali e professionali necessari per I'espletamento del servizio, come previsto dall’art.
38 del D.Lgs. 81/2008 e ss.mm.ii.,

CHIEDE
di essere ammesso/a alla procedura di selezione in qualita di Medico del Lavoro competente.
Dichiara inoltre di essere disponibile e si impegna esplicitamente a svolgere, in caso di
conferimento dell’incarico, I'attivita di medico competente del lavoro, rendendosi disponibile per
ogni tipologia di servizio richiesto afferente all’incarico ricoperto e indicato nell’avviso di selezione.

E DICHIARA

- di essere in possesso della cittadinanza italiana ovvero di uno degli Stati membri dell’Unione
europea in linea con quanto previsto all’art. 38 del 165/2001 e ss.mm.ii.;

- (per cittadine/i non italiane/i) di avere un’ottima conoscenza della lingua italiana, in relazione
alle esigenze tecniche e relazionali inerenti I'incarico di Medico Competente e di essere residente
in ltalia;

- di essere in godimento dei diritti civili e politici;

- di non avere condanne penali e provvedimenti restrittivi per procedimenti penali in corso,
decisioni civili e provvedimenti amministrativi iscritti nel casellario giudiziale;

- di possedere i seguenti titoli:

- di essere iscritta/o all’albo professionale di numero in data

J



- di essere iscritta/o alla Cassa previdenziale numero di matricola

)

- di possedere i seguenti requisiti formativo - professionali:

- di essere in regola con gli adempimenti contributivi e fiscali;
- di eleggere come domicilio ai fini delle comunicazioni della presente selezione in

via CAP

, (luogo) (data)

(firma, per esteso e leggibile)




