
Città Metropolitana di Torino 

COMUNE DI STRAMBINO 

 

 
 

 
Al COMUNE di STRAMBINO 

                                                                                       Piazza Municipio n.  1  
 Ufficio Scuole  

 
(PEC: comune.strambino@legalmail.it) 

 
Oggetto: DOMANDA DI PARTECIPAZIONE ALLA SELEZIONE PER LA 
FORMAZIONE DI UNA GRADUATORIA DI VOLONTARI (C.D. NONNI VIGILI) PER 
IL SERVIZIO DI VIGILANZA NELLE SCUOLE PRIMARIA E SECONDARIA DI 
PRIMO GRADO E PER ATTIVITÀ SOCIALMENTE UTILI – A.S. 2025/2026 E 2026/2027. 

 
_l_ sottoscritt__ (cognome) ___________________(nome) ____________  
 

CHIEDE 
 
di essere ammess__   a partecipare alla selezione pubblica in oggetto. 

 
A tal fine, ai sensi degli artt. 46, 47 e 48 del D.P.R. n. 445/2000, consapevole delle sanzioni penali 
previste dall’art. 76 in caso di falsità in atti e dichiarazioni mendaci, sotto la propria responsabilità 
dichiara: 

 
A) di essere nat  il  a _________________________   prov.    

 

(Codice fiscale ________________________________________________   ) e di essere residente 
 

a STRAMBINO, prov. (TO), CAP 10019 in via ____________________ n.  ; 
 

Recapito telefonico  ___________________________________________    

Indirizzo e-mail  ______________________________________________    

(alle lettere successive barrare le caselle che interessano e completare ove necessario) 
 
B) 

 di essere in possesso della cittadinanza italiana; 

 di essere in possesso della cittadinanza del seguente stato membro dell’Unione Europea di 
avere adeguata conoscenza della lingua italiana; 

 di essere titolare del permesso di soggiorno UE per soggiornanti di lungo periodo e di avere 
adeguata conoscenza della lingua italiana; 

 

C)  
 di aver compiuto 60 anni di età; 
 di essere titolare di pensione ovvero di non essere lavoratore (subordinati o autonomi, o soggetti 

equiparati); 
 di essere idoneo/a sotto l’aspetto psico-fisico al servizio di vigilanza scuole e attività 

socialmente utili; 
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  di non avere riportato condanne penali (in caso contrario indicare le condanne penali subite: 
  _  _  _  _); 

 
D) di avere svolto i seguenti servizi di vigilanza stradale o similari: 

 
Da A Tipologia di 

servizio 
   

   

   

   

   

   

   

 

Il/La sottoscritto/a__________________________________________ dichiara inoltre: 

 
di impegnarsi a partecipare alla formazione curata dal Comando di Polizia Municipale; 
di accettare l'organizzazione del servizio predisposta dal Comune di Strambino; 
di avere letto l'informativa sulla privacy contenuta nell'avviso di selezione; 
di autorizzare l’Amministrazione al trattamento dei dati personali, ai sensi del GDPR (Reg UE 
n.679/2016) per gli adempimenti della procedura selettiva e della gestione dei servizi e relativa 
remunerazione; 
di accettare in modo incondizionato tutte le norme previste dall’avviso di selezione in oggetto; 
di impegnarsi a comunicare tempestivamente qualsiasi variazione che comporti il venir meno di 
uno dei requisiti previsti nel bando di selezione. 

 

 

 
 

Strambino, li ___   FIRMA  
 
 
                                        _______________ 
 
 

 
Allegati: 

 
 Fotocopia di un documento di identità in corso di validità 
 Attestazione ISEE in corso di validità (solo per chi intende far valere la situazione economica) 

 


