
Al Sindaco Del Comune di SUCCIVO 

Oggetto: Disponibilità a svolgere lavoro occasionale di tipo accessorio di cui al Decreto Dirigenziale 
della Regione Campania n° 85 del 16/04/2015. 

 

Il/La sottoscritto/a _______________________________________________________________ 

Nato/a______________________il______________residente______________________________ 

Via ____________cap___________________Tel___________________  

Dichiara la propria disponibilità a svolgere attività lavorativa occasionale, per conto di codesto Comune, 
così come previsto nell’avviso pubblico di cui al Decreto Dirigenziale della Regione Campania n° 85 del 
16/04/2015 retribuibili mediante l’utilizzo di voucher del valore lordo di € 10,00 e netti di € 7.50  nelle 
seguenti aree di attività   

 lavori di giardinaggio; 

 pulizia e manutenzione di edifici, strade, parchi e monumenti; 

 lavori in occasione di manifestazioni sportive, culturali, caritatevoli; 

 lavori di emergenza; 

 attività lavorative aventi scopi di solidarietà sociale. 
A tal fine ai sensi del D.P.R. 445/2000 artt. 46-47 e consapevole di quanto prescritto dall’art. 76 del 
medesimo D.P.R. sulle responsabilità penali  in caso di dichiarazioni mendaci, sotto la propria personale 
responsabilità  

DICHIARA 

1. Di non essere beneficiario, nel corso del 2015, di alcuna indennità di disoccupazione e/o di 
altro sostegno al reddito 

2. Di essere stato percettore di ammortizzatori sociali in deroga negli anni dal 2012 al 31/12/2014 
3. Che il proprio nucleo familiare è così costituito (indicare i familiari a carico) 

 

Cognome Nome Data di nascita Luogo di nascita Parentela  

     

     

     

     

     

     

     

 
4. Di aver preso visione dell’Avviso Pubblico e di quanto in esso disposto 

 
ALLEGA: Certificazione Isee riferita all’anno 2013. 
               Fotocopia fronte retro di  valido documento di riconoscimento. 

 
  Il sottoscritto dichiara di essere consapevole delle responsabilità penali che si assume, ai sensi dell’art. 76 del D.P.R. 28.12.2000 

n.445, per falsità in atti e dichiarazioni mendaci, dichiara di aver compilato la presente istanza e che quanto in essa espresso è 
vero ed accertabile ai sensi dell’art.43 del citato D.P.R.445/00 ovvero documentabile su richiesta delle Amministrazioni 
competenti. Dichiara,altresì, di essere a conoscenza che sui dati dichiarati potranno essere effettuati controlli ai sensi dell’art. 71 
del D.P.R. 445/2000  

 Tutela della privacy: D. Lgs. 196/03- “Il sottoscritto autorizza il trattamento dei dati personali sopra riportati, raccolti ai fini del 
presente procedimento anche con strumenti informatici esclusivamente a tale scopo e, comunque, nell’ambito delle attività 
istituzionali del Comune di Montesarchio, titolare del trattamento” 

 

____________, lì ____________________                                                                                                           firma 


