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Allegato 1 - Domanda di ammissione alla selezione per l’assegnazione di nr. 1 (una) borsa di animazione territoriale

Progetto “PASSI PLUS PERCORSI AVANZATI PER LO SVILUPPO SOCIALE E L’INSERIMENTO LAVORATIVO”
Nell’ambito della DGR n. 1143 del 01 ottobre 2024 - PROGRAMMA REGIONALE VENETO FSE + 2021-2027 Priorità 3. “Inclusione sociale” - Obiettivo specifico h) “PASSI PLUS PERCORSI AVANZATI PER LO SVILUPPO SOCIALE E L’INSERIMENTO LAVORATIVO” – la Regione Veneto ha finanziato con risorse FSE + 2021/2027 il progetto “FREE PLUS - Formazione e Risorse per l'Empowerment e l'Eccellenza: Percorsi di Lavoro, Uguaglianza e Sviluppo” – cod. 2790-0001-1143-2024 (approvato con DDR 285 del 24/04/2025). 
Ente proponente IFOA – Istituto Formazione Operatori Aziendali
DICHIARAZIONE SOSTITUTIVA DI CERTIFICAZIONE - ART. 46 D.P.R. 28 dicembre 2000 n. 445
Il sottoscritto ______________________________________________________ (Cognome e nome)
Nato a	_________________________________ (Luogo di nascita) il   _________________ (Data di nascita)
Residente in via _________________________________________________ (Indirizzo comprensivo di CAP)
Domiciliato in via ________________________________________________ (Indirizzo comprensivo di CAP)
E-mail _________________________________ Cellulare _________________________________  
Consapevole delle responsabilità penali cui può andare incontro in caso di dichiarazioni non veritiere, ai sensi e per gli effetti di cui all’art. 76 del D.P.R. 445/00 e sotto la propria personale responsabilità:
DICHIARA
a) di essere cittadino/a 	__________________________________________ (Indicare la nazionalità)

	[ solo per cittadini/e extracomunitari/e presente sul territorio italiano] 
di essere in possesso di un permesso di soggiorno valido alla data di scadenza del bando:
Permesso di soggiorno n. ___________________________ Data di scadenza   _______________________



b) di essere in possesso del seguente titolo di studio:

Titolo di studio	 __________________________________________  	
Conseguito presso	__________________________________________   			
In data	 ________________________      Con votazione   ___________ su	___________



c) di avere la seguente condizione occupazionale:

 inoccupato/disoccupato
 occupato - Specificare il tipo di lavoro svolto: __________________________________________   

d) di possedere l’idoneità fisica alla collaborazione
e) di essere a conoscenza che il conferimento della borsa di rientro non è compatibile con le posizioni di cui al punto 4 dell’avviso per il conferimento di borse;
f) di non avere un grado di parentela, di coniugio o di affinità, fino al quarto grado compreso, con un dipendente di IFOA
g) di non avere riportato condanne penali e di non aver carichi penali pendenti (in caso contrario specificare gli estremi delle relative sentenze, nonché i procedimenti penali eventualmente pendenti)
h) di essere consapevole che tutte le comunicazioni ai candidati avverranno tramite l’e-mail (non certificata) indicata nel presente Allegato
i) di autorizzare IFOA al trattamento dei dati personali ai fini della presente selezione secondo il Regolamento Europeo sulla Protezione dei Dati N. 2016/679 (GDPR)

Il/la sottoscritto/a si impegna altresì a comunicare qualsiasi variazione, rispetto a quanto sopra dichiarato, che possa intervenire durante il periodo di validità del contratto di borsa di animazione territoriale eventualmente stipulato con IFOA, qualora risulti vincitore/vincitrice.



	Luogo e data 	
	Firma
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