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Comune di Frosolone 
  Provincia di Isernia 

 

 

 
Corso Garibaldi, 37 – 86095 Frosolone (Is)   Telefono  0874/890435 - Fax. 0874/890544    Partita Iva 00070680947   

Sito Internet: www.comune.frosolone.is.it         E-Mail: info@comune.frosolone.is.it 

PEC: comunedifrosolone@postemailcertificata.it 
 

Allegato “A” 
 

All’ Ufficio Protocollo del 
Comune di Frosolone (IS) 

 
 

MODULO Dl DOMANDA 
“PROGETTO BORSA LAVORO” ASSEGNAZIONE Dl N. 1 BORSA LAVORO PER L'INTEGRAZIONE 
E IL REINSERIMENTO LAVORATIVO DEI SOGGETTI SVANTAGGIATI.  

 
 
 

Il/La sottoscritto/a___________________________________________________________, nato/a 

________________________________________ (____), il________________________, residente 

a______________________________ (___), Via ________________________________________,  

n°_________, tel./cell.____________________________ 

Se titolare del permesso di soggiorno: n°_________, rilasciato in data__________, valido sino 

al______________; 

 

CH I E D E 

 

di partecipare all'avviso pubblico per la concessione di borsa lavoro per il seguente progetto:  

SPAZZAMENTO Dl STRADE E PIAZZE, INTERVENTI Dl MANUTENZIONE VERDE PUBBLICO 

COMPRESA AREA CIMITERIALE, MANUTENZIONE GENERALE ARREDO URBANO E IMMOBILI 

COMUNALI E FACCHINAGGIO SUL TERRITORIO COMUNALE Dl FROSOLONE CAPOLUOGO. 

 

A tal fine, il/la sottoscritto/a _________________________________________________ sotto la propria 

responsabilità che ha valore di dichiarazione sostitutiva in materia di documentazione amministrativa,ai 

sensi dell'art.46 e 47 del D.P.R. n0445/2000 e consapevole delle sanzioni penali previste dall'art. 76 

dello stesso, nonché delle conseguenze di cui all'art.75 del medesimo D.P.R., nel caso di dichiarazioni 

non veritiere. 

DICHIARA 

 Di essere in possesso della cittadinanza italiana o della cittadinanza di uno degli stati membri  

dell'unione Europea, ovvero per le/i cittadine/i extracomunitari/e di essere in possesso di regolare 

permesso di soggiorno; 

 Di avere la residenza nel Comune di Frosolone da almeno 12 mesi; 
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 Di avere una età compresa tra i 18 e 65 anni; 

 Di essere in possesso del patentino per l’utilizzo del tagliaerba, della motosega e della 

miniturbina sgombraneve n._______________________________________; 

 Di aver lavorato negli ultimi 5 anni per un periodo pari a mesi_________________ ;  

 

Ai fini dell'attribuzione del punteggio dichiara: 

 miniturbina 

sgombraneve n._______________________________; 

 

oro a________________________; 

 

Allega: 

 

Altro,__________________________________________________________________________ 

 

 

 

 

Data           Firma 

___________________       ________________________ 

 

 

 

 

 

 

Il sottoscritto esprime il consenso al trattamento dei dati personali, nel rispetto delle finalità e modalità di 

cui al D. Lgs. n.196/2003 e s.m.i.   

 

            Data                        Firma 

 

_____________________           ____________________ 
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DICHIARAZIONI SOSTITUTIVE Dl CERTIFICAZIONI 
(Art.46 D.P.R. 28.12.2000, n. 445 recante il t'T.U. delle disposizioni legislative e regolamentari in 

materia di documentazione amministrativa") 
 
 

DICHIARAZIONI SOSTITUTIVE DELL'ATTO Dl NOTORIETÀ 
(Art. 47 D.P.R. 28.12.2000, n. 445 recante il "T.U. delle disposizioni legislative e regolamentari in 

materia di documentazione amministrativa") 
 
 
 
Il sottoscritto COGNOME_____________________________ NOME___________________________ 

CODICE FISCALE ________________________________________ NATO A___________________ 

PROV. (………) IL ____________________ RESIDENTE A ___________________________________  

INDIRIZZO _____________________________________________________ CAP ________________ 

TELEFONO _____________________________ 

consapevole che le dichiarazioni mendaci sono punite ai sensi del Codice Penale e delle leggi speciali in 

materia  (in virtù di quanto disposto dall'art. 76 del D.P.R. 445 del 28.12.2000) 

 
DICHIARA 

 
 Dl ESSERE ISCRITTO PRESSO IL CENTRO PER L'IMPIEGO Dl ________________________ 

 Dl ESSERE INOCCUPATO DAL ________________________ 

 Dl ESSERE DISOCCUPATO DAL ________________________ 

 ALTRO ________________________________________________ 

 

La/ll sottoscritta/o è informata/o che i dati personali forniti con la presente richiesta sono trattati nel 

rispetto del D. Lgs. 196/2003 "Codice in materia di protezione dei dati personali". 

 

Luogo e data __________________________  

 Il Dichiarante* 

 

 

 

 

 

 

 

 

Nel caso di dichiarazione sostitutiva dell'atto di notorietà, qualora la dichiarazione non sia sottoscritta davanti al  dipendente 
addetto a ricevere la documentazione, deve essere accompagnata da un valido documento di riconoscimento (Art. 38 D.P.R. n. 
445 del 28.12.2000). 


