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Domanda di partecipazione all’avviso pubblico di procedura comparativa per la stipula di n. 1 contratto di collaborazione coordinata e continuativa nell’ambito del Progetto “Animazione e rinascita culturale dei territori interni” presso l’Università degli Studi di Camerino.
Al Rettore
Università degli Studi di Camerino

Via D’Accorso n. 16

(Campus Universitario)

62032 Camerino (MC)

Il/la sottoscritto/a …………………………………………………………………………………….

Nato/a a……………………………………(Prov)………………….……. il……………………….

Residente a…………………………………(Prov)…………….…….……CAP……...………......... 

Via/piazza ……………………………………………………n…………tel…………..….…………

Codice Fiscale…………………………………….e-mail……………………….……….………..…

Di eleggere il seguente domicilio presso il quale indirizzare le comunicazioni relative alla procedura, riservandosi di comunicare tempestivamente ogni eventuale variazione di indirizzo:

comune …………………………………… provincia di ………………….. Via…………………….. 

cap………… telefono …………….. cellulare ………………… email …………………………………

CHIEDE
di poter partecipare alla procedura comparativa per la stipula di n. 1 contratto di collaborazione coordinata e continuativa nell’ambito del Progetto “Animazione e rinascita culturale dei territori interni” presso l’Università degli Studi di Camerino, emanato dal Rettore dell’Università di Camerino con decreto rettorale Prot. n. ___ del ……………. 

Il/La sottoscritto/a dichiara, sotto la sua responsabilità, ai sensi degli artt. 46 e 47 del D.P.R. n. 445/2000 e consapevole delle sanzioni penali previste dall'art. 76 del D.P.R. n. 445/2000, per le ipotesi di falsità in atti e dichiarazioni mendaci:

· di essere cittadino/a italiano oppure cittadino ____________________;

· di godere dei diritti civili e politici in Italia o nello stato di appartenenza, oppure di essere iscritto/a nelle liste elettorali del Comune di __________________________;

· di non aver riportato condanne penali e di non avere procedimenti penali in corso;

· di non essere parente o affine (fino al quarto grado compreso) con un professore appartenente alla Scuola ovvero “con il Rettore, Direttore Generale o un componente del Consiglio di Amministrazione dell’Ateneo”; 
· di essere portatore di handicap □SI / □NO ed in caso positivo di avere necessità del seguente ausilio_________________________________________________;
· che quanto dichiarato sopra e nel curriculum corrisponde al vero.

Il/La sottoscritto/a dichiara, infine, di avere letto l’informativa riguardante l’utilizzo dei propri dati personali ai sensi dell’art.13 del D.Lgs. n. 196/2003 riportata nell'avviso di selezione e di prestare il proprio consenso, ove dovuto, all’utilizzo dei medesimi.

Data…………………………………. 

Firma ……………………………………. 
Allega alla presente copia di un valido documento di riconoscimento, il proprio curriculum vitae datato e sottoscritto e dichiara che tutto quanto in esso indicato corrisponde al vero ai sensi dell’art. 46 del D.P.R. n. 445/2000 e che le eventuali fotocopie allegate sono conformi all’originale ai sensi dell’art. 47 de D.P.R. n. 445/2000.

Data, ……….               







Firma …………………………………….
DICHIARAZIONE SOSTITUTIVA DELL’ATTO DI NOTORIETA’

(Art. 47 D.P.R. 28 dicembre 2000, n. 445)

Il/la sottoscritto/a …………………………………………………………………………………….

Nato/a a……………………………………(Prov)………………….……. il……………………….

Residente a…………………………………(Prov)…………….…….……CAP……...………......... 

Via/piazza ……………………………………………………n…………tel…………..….…………

Codice Fiscale…………………………………….e-mail……………………….……….………..…

consapevole delle sanzioni penali richiamate dall’art.76 del D.P.R. n.445/2000, in caso di dichiarazioni mendaci e di formazione o uso di atti falsi

DICHIARA
………………………………………………………………....................……………………………

……………………………………………………………………………....................………………

…………………………………………………………………………………………....................…

…………………………………………………………………………………………....................…

--------------------------

(luogo, data)










          Il dichiarante









................………………………………..
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