
 
       SPETTABILE 
       COMUNE DI LONATO DEL GARDA (BS) 
       PIAZZA MARTIRI DELLA LIBERTA’ 12 
        
       ALLA C.A 
       UFFICIO SEGRETERIA GENERALE 
 
 
OGGETTO: PRESENTAZIONE DOMANDA PER INCARICO DI “LAVORO 
OCCASIONALE DI TIPO ACCESSORIO” (VOUCHER INPS) PER PRESTAZIONI DI 
PULIZIA DEL CENTRO STORICO, DEI PARCHI E DEI GIARDINI COMUNALI E ALTRE 
ATTIVITA’ 
 
 
Il/la sottoscritto/a ____________________________________ residente a ____________________ 
                                                        (cognome e nome) 
 
Prov. ______ Via/P.zza _____________________________ n. ____ Telefono _____/___________,  
 
 
cap. ____________, C.F.___________________, presenta la seguente 
 

DOMANDA 
 
per ottenere l’incarico di “LAVORO OCCASIONALE DI TIPO ACCESSORIO” (voucher INPS) 
per prestazioni di pulizia del centro storico, dei parchi e dei giardini comunali e altre attività di cui 
alla deliberazione assunta dalla Giunta comunale n. 12 del 26 gennaio 2010. 
 
 
A tal fine dichiara sotto la propria responsabilità: 
 
a) di essere nato/a a _____________________________________ il ______________________ 
 
b) di essere cittadino/a  ITALIANO\A ovvero di altro Paese U.E. 
 
c) di essere iscritto/a nelle liste elettorali del Comune di ________________________________ 
 
d) di non aver riportato condanne penali e di non avere procedimenti penali in corso che 

impediscano, ai sensi delle vigenti disposizioni di legge, la costituzione di un rapporto di 
impiego con la pubblica amministrazione. 

ovvero: 
• - ha riportato le seguenti condanne penali: 
 
_____________________________________________________________________________ 

(indicare le condanne riportate anche se sia stata concessa amnistia. condono. indulto o perdono giudiziale) 
 
• - ha in corso un procedimento penale per: 
 
______________________________________________________________________________ 

 (indicare il procedimento qualunque sia la natura dello stesso) 
 



e) di non essere stato destituito/a o dispensato/a dall'impiego presso una pubblica amministrazione 
per persistente insufficiente rendimento  e di non essere stato dichiarato/a decaduto/a da un pubblico 
impiego, ai sensi dell'art. 127, comma 1, lettera d) del testo unico delle disposizioni concernenti lo 
statuto degli impiegati civili dello Stato, D.P.R. 10.01 1957, n.3. 
 
f) di non aver subito la sanzione disciplinare del licenziamento (con o senza preavviso) presso la 
pubblica amministrazione. 
 
g) di avere l’idoneità fisica per lo svolgimento delle mansioni connesse all’incarico in oggetto. 

h) di essere in possesso del seguente titolo di studio:  
_____________________________________________________________________________ 
 

__________________________________________ conseguito con voti _______________  presso 

________________________________________________________________________________  

nell’anno  _______________ 

 
i) di consentire che i dati personali forniti siano raccolti presso il Comune di Lonato per le finalità di 
gestione del concorso e trattati presso archivi informatici e/o cartacei, anche successivamente alla 
conclusione del concorso stesso, per le medesime finalità. 
 
l) intende ricevere tutte le comunicazioni che riguardano la presente domanda al seguente indirizzo: 
 
________________________________________________________________________________ 

(indicare l’indirizzo completo del codice di avviamento postale e del numero di telefono) 
 

. 
 
m) di allegare copia della carta d’identità/patente di guida. 
 
Data __________________      ________________________ 
           (Firma) 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



CURRICULUM VITAE  
Allegato alla domanda per incarico di “lavoro occasionale di tipo accessorio” (voucher inps) per prestazioni di pulizia del 

centro storico, dei parchi e dei giardini comunali e altre attività 

 
 
 
Il/la sottoscritto/a ____________________________________ residente a ____________________ 
                                                        (cognome e nome) 
 
Prov. ______ Via/P.zza _____________________________ n. ____ Telefono _____/___________,  
 
 
cap. ____________, C.F.___________________ 
 
 

 
DICHIARA  

 
 
di aver svolto le seguenti attività lavorative: 
 
1)______________________________________________________________________________ 

(indicare il tipo di mansioni svolte, il nome, l’indirizzo ed il recapito telefonico dell’impresa presso la quale è stata 
svolta l’attività lavorativa) 

 
 
________________________________________________________________________________   
 
 
 
2) _____________________________________________________________________________ 

(indicare il tipo di mansioni svolte, il nome, l’indirizzo ed il recapito telefonico dell’impresa presso la quale è stata 
svolta l’attività lavorativa) 

 
 
________________________________________________________________________________   
 
 
 
3) ______________________________________________________________________________ 

(indicare il tipo di mansioni svolte, il nome, l’indirizzo ed il recapito telefonico dell’impresa presso la quale è stata 
svolta l’attività lavorativa) 

 
 
________________________________________________________________________________   
 
 
 
Data __________________      ________________________ 
           (Firma) 
 



 
 
 
4)______________________________________________________________________________ 

(indicare il tipo di mansioni svolte, il nome, l’indirizzo ed il recapito telefonico dell’impresa presso la quale è stata 
svolta l’attività lavorativa) 

 
 
________________________________________________________________________________   
 
 
 
 
5)______________________________________________________________________________ 

(indicare il tipo di mansioni svolte, il nome, l’indirizzo ed il recapito telefonico dell’impresa presso la quale è stata 
svolta l’attività lavorativa) 

 
 
________________________________________________________________________________   
 
 
6)______________________________________________________________________________ 

(indicare il tipo di mansioni svolte, il nome, l’indirizzo ed il recapito telefonico dell’impresa presso la quale è stata 
svolta l’attività lavorativa) 

 
 
________________________________________________________________________________   
 
 
 
 
Data __________________      ________________________ 
           (Firma) 
 


