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ALLEGATO 1 
 

DOMANDA DI PARTECIPAZIONE AL 
SERVIZIO CIVILE LOCALE 20__ 

 
 
Il/La sottoscritto/a 
 

COGNOME…………………………………….…………..NOME……………………………………… 

CHIEDE 

di essere ammesso/a a prestare Servizio Civile Locale a titolo volontario presso il Comune di 
Collegno 
 
 

A tal fine, ai sensi e per gli effetti delle disposizioni contenute negli articoli 46 e 47 del decreto del 
Presidente della Repubblica 28 dicembre 2000, n° 445 e consapevole delle conseguenze derivanti 
da dichiarazioni mendaci ai sensi dell’articolo 76 del predetto D.P.R. n° 445/2000, sotto la propria 
responsabilità 
 

DICHIARA DI 
 
 
essere nato/a: ………………………………………......… Prov.: …………. il………..………………….. 
 

codice fiscale I__I__I__I__I__I__I__I__I__I__I__I__I__I__I__I__I e di essere residente  
 
a …….………….……………………………………….....…. Prov…………………………………………. 
 
in …….……………………………………………………………...……… n …… cap ……......………….. 
 
Telefono .......……....………….. indirizzo e-mail ……………………………………………………........ 
 
Stato civile ………………….............................. 
 
- essere cittadino/a italiano/a o di uno stato aderente all’Unione Europea; 
- essere cittadino di altro Stato in possesso di regolare permesso di soggiorno in base alle norme 
vigenti; 
- non aver riportato condanna anche non definitiva alla pena della reclusione superiore ad un anno 
per delitto non colposo ovvero ad una pena anche di entità inferiore per un delitto contro la 
persona; 
- non avere in corso rapporti lavorativi con il Comune di Collegno 
 
 
 
 
 
 
 
 



  
BANDO PUBBLICO DI SELEZIONE 

SERVIZIO CIVILE LOCALE A COLLEGNO 

 

 

 2 

DICHIARA INOLTRE 
 
 
Titolo di studio ……………………………………………………………………………………………….. 
 
…………………………………………………………………………………………………………………. 
 
Esperienze lavorative e di volontariato……………………………………………………………………. 
 
…………………………………………………………………………………………………………………. 
 
…………………………………………………………………………………………………………………. 
 
………………………………………………………………………………………………………………….. 
 
………………………………………………………………………………………………………………….. 
 
Formazione professionale e di volontariato ………….…………………………………………………… 
 
…………………………………………………………………………………………………………………. 
 
…………………………………………………………………………………………………………………. 
 
…………………………………………………………………………………………………………………. 
 
…………………………………………………………………………………………………………………. 
 
Di essere interessato/a all’ambito di progetto (vedi Art. 3) - esprimendo un massimo di 2 
preferenze, in ordine di priorità 
 
………………………………………………............................................................................................ 
 
………………………………………………............................................................................................ 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
Data ..................       Firma ....................................... 
 

INFORMATIVA PER IL TRATTAMENTO DEI DATI PERSONALI AI SENSI DEGLI ARTT. 13 e 14 DEL 

REGOLAMENTO EUROPEO N. 679 DEL 27/4/2016 (GDPR) 
 

Il Comune di Collegno, in qualità di Titolare del trattamento, con la presente informa che i dati personali saranno trattati 

esclusivamente per finalità che rientrano nell’esecuzione di un compito di interesse pubblico o connesso all’esercizio di un pubblico 

potere nonché per l’adempimento di obblighi di legge cui il Comune di Collegno è soggetto. Potrà in qualunque momento e nelle 

forme stabilite dalla normativa, esercitare i diritti riconosciuti dagli art. 15 e seguenti del GDPR. Per l’esercizio di tali diritti, è 

possibile rivolgersi al Titolare del trattamento oppure al DPO, inviando al seguente indirizzo mail  privacy@comune.collegno.to.it , il 

modulo di richiesta, debitamente compilato in ogni sua parte e reperibile nell’apposita sezione del sito istituzionale: 

https://www.comune.collegno.gov.it/privacy nella quale sono state pubblicate, altresì, le informative complete sul trattamento dei dati 

da parte dell’Ente, con l’indicazione dettagliata delle basi giuridiche del trattamento  

mailto:privacy@comune.collegno.to.it
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