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FESSIONALE DI COLLABORATORE AMMINISTRATIVO — CAT. B3

IL RESPONSABILE DEL SERVIZIO AMMINISTRATIVO

LA FIGURA PRO

Intende verificare I'eventuale disponibilita di personale a tempo indeterminato del comparto
Regioni - Autonomie Locali o altro comparto pubblico, appartenente alla categoria B3, interessato
al trasferimento presso il Comune di Morterone nella sede distaccata in Ballabio, ai sensi dell’art.
30 del D. Lgs.n. 165/2001, relativamente alla figura professionale di Collaboratore Amministrativo
~ part-time 23 ore,

I dipendenti interessati dovranno essere in possesso della seguente specifica professionale:

#  inquadramento di ruolo in categoria “B3” C.C.N.L. Regioni - Autonomie Locali o equivalente
inquadramento di altro comparto pubblico.

Le domande, da presentarsi utilizzando I'allegato schema corredato da fotocopia di un valido
documento di identitd nonché da un curriculum formativo-professionale, dovranno pervenire al
protocollo del Comune di Morterone — sede distaccata in Ballabio Via Mazzini n. 2 - entro il
termine del 25 GENNAIO 2012.

Le istanze verranno valutate sulla base del curriculum e di un colloquio individuale con gli
interessati.

Il presente avviso non fa sorgere a favore dei partecipanti alcun diritto all’assunzione presso il
Comune di Morterone.

L’effettiva attivazione della mobilita & altresi subordinata alle possibilita di assunzione di personale
previste dalle norme vigenti in materia.

Tutti i dati indicati sulla domanda saranno trattati esclusivamente per le finalita di cui trattasi.

Per ogni utile chiarimento I"ufficio comunale (tel. 0341-531 191) dell’Ente resta a disposizione degli
interessati nei giorni di martedi dalle 14.30 alle 19.30 — mercoledi e giovedi dalle 9.00 alle 12,30 -
sabato dalle 9.00 alle 12.00.

Morterone, 07 gennaio 2012
Prot. 51
I1 Responsabile del Servizio Amministrativo
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Modello domanda

Egr. Signor SINDACO
del Comune di MORTERONE
P.zza Chiesa n.1

23811 MORTERONE
Il sottoscritto
nato a il
residente a in via
nr. Telefonico nr. Cellulare

recapito presso il quale inviare qualsiasi comunicazione (se diverso dalla residenza)

in riferimento all'avviso esplorativo di mobilita per la figura professionale di
Collaboratore Amministrativo - part-time 23 ore, comunica di essere interessato al
trasferimento presso il Comune di Morterone - sede distaccata in Ballabio - ai sensi
dell'art. 30 del D. Lgs. 30/03/2001 n. 165.

A tal fine, sotto la propria responsabilita, dichiara quanto segue:

di essere dipendente con rapporto di lavoro a tempo indeterminato presso

categoria posizione economica
profilo professionale

di essere in possesso del seguente titolo di studio

conseguito il presso

Allega: curriculum formativo-professionale
Fotocopia documento di identita

Luogo e data

Firma




