ALLEGATO B)
domanda di partecipazione
 ALLA SELEZIONE PER LA PROGRESSIONE ECONOMICA ALL’INTERNO DELLE AREE, EX ART.14 DEL C.C.N.L. 16.11.2022 COMPARTO FUNZIONI LOCALI DECORRENZA 01/01/2023
Al Funzionario Responsabile del Personale                                                                                                       
___l___  sottoscritt___, ______________________________________dipendente in servizio, a tempo indeterminato, presso l’Area ______________, chiede di essere ammess __ a partecipare alla selezione per la Progressione economica all’intero delle Aree, con decorrenza dall’1/01/2023.
A tal fine, ai sensi e per gli effetti degli artt.46 e 47 del D.P.R. 28 dicembre 2000, n.445, sotto la propria personale responsabilità e consapevole delle sanzioni penali previste dall’art.76 del medesimo D.P.R. in caso di dichiarazioni mendaci
DICHIARA
QUADRO A - DATI GENERALI
· Di essere nat___ a_____________________________________________il_______________
Codice Fiscale ___________________________
Residente __________________________________________________________________ 
in Via/fraz._________________________ n___C.a.p._________(tel. __________________);
· che il recapito presso cui inviare le comunicazioni inerenti il presente avviso:
· è il seguente: Città ____________________________________________________ Via/fraz. __________________________________________ n._______ C.a.p.________;
OPPURE

· è il seguente indirizzo di PEC____________________________________________ la cui utenza deve essere personale.
QUADRO B – DICHIARAZIONI
A. di aver maturato alla data del 1° gennaio 2023 un’anzianità di servizio nella posizione economica in godimento pari a n. ________ anni, come risulta agli atti del proprio Fascicolo Personale.
B. di essere inquadrato nell’Area (ex Cat.) ___________________________________________;
C. di prestare il proprio servizio presso l’Ufficio ______________________________________; 
D. di aver riportato, nel triennio 2020, 2021 e 2022, la seguente valutazione annuale:
· 2020 : punti _____________
· 2021 : punti _____________
· 2022 : punti _____________
(in caso di mancata compilazione dei punteggi provvederà l’Ufficio Personale)
E. di aver frequentato, tra l’1/01/2020 ed il 31/12/2022, i seguenti Corsi di formazione ( Punti: 2 per ogni corso di formazione, debitamente attestato, che si è concluso con accertamento finale – massimo di 10 corsi nel triennio) :
	CORSI (DA COMPILARE A CURA DEL DIPENDENTE)
	PUNTI (Riservato all’Ufficio)

	TITOLO CORSO_______________________________________________ Svolto presso __________________________________________________ 

In data ________________________________ N. giornate __________ N. ore __________


	Punti _________

	TITOLO CORSO_______________________________________________ Svolto presso __________________________________________________ 

In data ________________________________ N. giornate __________ N. ore __________


	Punti _________

	TITOLO CORSO_______________________________________________ Svolto presso __________________________________________________ 

In data ________________________________ N. giornate __________ N. ore __________


	Punti _________

	TITOLO CORSO_______________________________________________ Svolto presso __________________________________________________ 

In data ________________________________ N. giornate __________ N. ore __________


	Punti _________

	TITOLO CORSO_______________________________________________ Svolto presso __________________________________________________ 

In data ________________________________ N. giornate __________ N. ore __________


	Punti _________

	TITOLO CORSO_______________________________________________ Svolto presso __________________________________________________ 

In data ________________________________ N. giornate __________ N. ore __________


	Punti _________

	TITOLO CORSO_______________________________________________  Svolto presso __________________________________________________ 

In data ________________________________ N. giornate __________ N. ore __________


	Punti _________

	TITOLO CORSO_______________________________________________ Svolto presso __________________________________________________ 

In data ________________________________ N. giornate __________ N. ore __________


	Punti _________

	TITOLO CORSO_______________________________________________ Svolto presso __________________________________________________ 

In data ________________________________ N. giornate __________ N. ore __________


	Punti _________

	TITOLO CORSO_______________________________________________ Svolto presso __________________________________________________ 

In data ________________________________ N. giornate __________ N. ore __________


	Punti _________

	PUNTEGGIO TOTALE (Riservato all’Ufficio)
	Punti _________


F.  di accettare, senza riserve, le condizioni previste dal presente avviso, nonché quelle previste dalle vigenti disposizioni regolamentari dell’Ente.
G. di aver letto l’informativa sulla privacy riportata nell’avviso e di essere a conoscenza del fatto che i dati forniti obbligatoriamente ai fini della partecipazione alla presente procedura selettiva saranno utilizzati per tutti gli adempimenti connessi e conseguenti, e di esprimere, con la sottoscrizione della presente domanda, il consenso al trattamento dei dati personali, ed eventualmente sensibili, ai sensi del D.Lgs. 196/2003. 

SI ALLEGA:
· fotocopia del documento di identità, in corso di validità;
· attestazione rilasciata dall’Ente formatore per la frequenza del corso.

Civitella del Tronto, ______________

____________________

                                                                                                                     Firma del dipendente                                         

