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BANDO NONNI CIVICI 

Il Comune di Cupra Marittima cerca candidati  uomini e donne  per 
l'istituzione del servizio di "Nonni civici”.  

Il nonno civico è un modo per rendersi utile, per partecipare attivamente alla 
vita sociale e culturale della comunità, per recuperare e trasmettere le proprie 
esperienze di vita. Il nonno civico svolge servizi, singolarmente o con altri, di 
accompagnamento degli alunni delle scuole durante l’attraversamento della 
strada e, con la sua presenza, previene situazioni che possono mettere a 
rischio la sicurezza degli scolari all’entrata e all’uscita dalla scuola. Inoltre  
provvede alla cura e sorveglianza dei giardini  ed aree da gioco comunali 
effettuando una vigilanza contro eventuali pericoli per i bambini che giocano 
nell’area. Infine il nonno civico provvede all’apertura e alla chiusura del 
nuovo Centro di Aggregazione Sociale Adulti di Cupra Marittima. 
Possono diventare nonni civici le donne e gli uomini di età compresa tra i 50 
ed i 75 anni, pensionati o liberi da impegni di lavoro, residente o domiciliati in 
Cupra Marittima. Basta compilare la domanda di partecipazione e leggere il 
Regolamento del Servizio dei Nonni Civici pubblicati sul sito internet del 
comune al seguente indirizzo www.comune.cupra-marittima.ap.it 
La domanda di partecipazione deve essere presentata entro il 31 MAGGIO 
2012  presso: 

• Servizio Protocollo – Piano Terra del plesso comunale – aperto dal 
Lunedì al Venerdì dalle ore 9,00 alle 13,00  e il Martedì e Giovedì 
pomeriggio dalle ore 15,30 alle ore 18,30. 

I candidati avranno un colloquio con il Comandante della Polizia locale e con il 
Responsabile del servizio Servizi Sociali, per verificare le reciproche aspettative 
sullo svolgimento del servizio.    
 

Cupra Marittima, lì 03/05/2012 

 

        IL RESPONSABILE dell’AREA 

        COMANDANTE P.M. 

                        (Ten. Luigi Giorgio Locci) 
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         “ALLEGATO B” 

MODULO DI DOMANDA 

Il/la sottoscritto/a____________________________________________________________ 

nato/a il______________a____________________________________prov._____________ 

residente o domiciliato a______________________________________________________ 

in via_______________________________________________________________n°______ 

D I C H I A R A 
 

a) di non essere escluso/a dall’elettorato politico attivo e di essere iscritto nelle liste 
elettorali del Comune di 
________________________________________________________________________ 
 
b) (se non si è specificato alcun Comune) di non essere escluso/a dall’elettorato politico 
attivo ma di non essere iscritto/a nelle liste elettorali di alcun Comune per il seguente 
motivo: 
_________________________________________________________________________________________ 
(indicare il motivo) 

 
c) di non essere stato destituito/a o dispensato/a dall’impiego presso una Pubblica 
Amministrazione per persistente insufficiente rendimento, ovvero dichiarato/a 
decaduto/a da un impiego statale, ai sensi dell’art.127, primo comma, lettera d) del 
T.U. delle disposizioni concernenti lo Statuto degli impiegati civili dello Stato, approvato 
con D.P.R. del 10 gennaio 1957, n. 3. 
 
d) di (barrare il caso che ricorre): 

□ non aver riportato condanne penali definitive o provvedimenti definitivi del Tribunale 
o condanne o provvedimenti di cui alle Legge n. 97 del 27 marzo 2001; 

□ aver riportato le seguenti condanne definitive o provvedimenti definitivi del Tribunale 
o condanne o provvedimenti di cui alle Legge n. 97 del 27 marzo 2001 che non 
impediscono, ai sensi delle vigenti disposizioni, la costituzione del rapporto di impiego 
presso la Pubblica Amministrazione. [Ai sensi della Legge n. 475 del 13 dicembre 1999 
la sentenza prevista dall’art. 444 del Codice di procedura penale (c.d. 
patteggiamento) è equiparata a condanna]: 
Si allega copia del documento di identità in corso di validità.  
Cupra Marittima, li ______________ 

IL DICHIARANTE 
 

_________________________________________ 

 
Dichiaro di essere informato, ai sensi e per gli effetti di cui all’art. 10 della legge 675/96, che i dati personali raccolti 
saranno trattati, anche con strumenti informatici, esclusivamente nell’ambito del procedimento per il quale la presente 
dichiarazione viene resa. 
 
 
       (firma) _______________________________ 
 


