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AMBITO TERRITORIALE DI SAN MARCO ARGENTANO  

 

DISTRETTO SOCIO-ASSISTENZIALE N. 2 

 

UFFICIO DI PIANO 

 

RUP Rosetta Sirimarco 

 

 
San Marco Argentano (Ente Capofila), Cervicati, Fagnano Castello, Malvito, Mongrassano, 

Mottafollone, Roggiano Gravina, San Donato di Ninea, San Lorenzo del Vallo, San Sosti, Santa 

Caterina Albanese, Sant’Agata di Esaro, Spezzano Albanese, Tarsia, Terranova da Sibari. 
 

 

 

PROGETTO HOME CARE PREMIUM 2025 

ASSISTENZA DOMICILIARE 

 

Modello di domanda "Allegato 1" 

Al Comune di SAN MARCO ARGENTANO (CS) 

Capofila dell' Ambito Socio-Assistenziale n.2 

Piazza Manfredi  n.18 

San Marco Argentano 87018 (CS) 

Pec: ufficioprotocollo.sanmarcoargentano@asmepec.it 

 

 “MANIFESTAZIONE DI INTERESSE PER IL RECLUTAMENTO DI FIGURE PROFESSIONATI DA 

INSERIRE NEL  PROGETTO HOME CARE PREMIUM  2025 ASSISTENZA DOMICILIARE” 

 

 ll/La Sottoscritto/a (cognome e nome) _________________________________________________________, 

cell___________________________________, mail ______________________________ 

 

                                                                                      CHIEDE 

Di essere ammesso/a partecipare alla procedura pubblica per la selezione mediante titoli della seguente figura 

professionale (barrare la figura che interessa): 

o FISIOTERAPISTI 

o TERAPISTA DELLA NEURO E PSICOMOTRICITÀ 

o TERAPISTA OCCUPAZIONALE 

o NUTRIZIONISTI 

o PSICOLOGI/PSICOTERAPISTI 

o INFERMIERI 

o LOGOPEDISTI 

o EDUCATORE PROFESSIONALE SOCIOSANITARIO  

o EDUCATORE PROFESSIONALE SOCIO PEDAGOGICO 

o ASSISTENTE SOCIALE  “CASE MANAGER 
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A tale scopo, Dichiara sotto la propria responsabilità: 

o Di essere nato/a a ________________________________________, il_____________ 

o Codice Fiscale______________________________ 

o Di essere residente a ____________________________________, prov ______, via 

__________________, n______, cap____________ 

o Di avere il seguente recapito per eventuali comunicazioni inerenti la Manifestazione di interesse  (da 

compilare solo se diverso dalla residenza) 

_________________________________________________________,Tel______________; 

o di essere cittadino/a italiano ovvero, di appartenere ad uno degli Stati membri dell’unione Europea; 

o di godere dei diritti civili e politici e di essere iscritto/a nelle liste elettorali del Comune 

di_______________; 

 

o Oppure: di non essere iscritto/a in nessuna lista elettorale o di esservi stato/a cancellato per i seguenti 

motivi____________________________________; 

 

 

o di non aver condanne penali, né di avere procedimenti penali il corso; 

 

o Oppure: di avere subito o di avere in corso i seguenti procedimenti e condanne penali ______________; 

o Di non essere stato destituito, dispensato o dichiarato decaduto dall’impiego presso una Pubblica 

Amministrazione; 

o di possedere idoneità fisica all’impiego; 

o Di possedere il seguente titolo di studio___________________________________, conseguito 

presso_____________________ con la seguente votazione___________________; 

o Di precisare che il titolo posseduto è equipollente al titolo richiesto ai sensi _____________________;  

o che la tariffa oraria richiesta per la prestazione professionale per la quale chiede di essere ammesso/a a 

partecipare alla procedura pubblica per la selezione di _________________________ è di € 

___________ in cifre, euro____________________ in lettere; 

Allega alla presente: 

✓ Il curriculum vitae, datato e firmato; 

✓ Copia del documento di identità del sottoscrittore in corso di validità e firmato; 

✓ Eventuale Iscrizione relativo albo professionale. 

 

Data e luogo          FIRMA  

            


