
 

SCHEMA ESEMPLIFICATIVO DELLA DOMANDA 

(da redigersi in carta semplice possibilmente dattiloscritta) 

 

 

 

A SVILUPPUMBRIA SPA 

DIREZIONE GENERALE 

Via Don Bosco, 11 

06121 PERUGIA 

 

 

 

Il sottoscritto/a …  (Cognome e nome)…………………………………… 

 

 

CHIEDE 

Di essere ammesso/a a partecipare alla procedura idoneativa per chiamata nominativa (Ex art. 

11 Legge n.68/99) riservato esclusivamente alle persone disabili di cui all’art. 1 della Legge 

68/99 per la copertura di  n.1 posto a tempo pieno e indeterminato nel profilo “Archivista – 

Receptionist” – inquadramento 2° area professionale 2° livello retributivo del CCNL delle 

Imprese Creditizie, Finanziarie e Strumentali  

 

A tal fine, ai sensi degli articoli 46 e 47 del DPR 28.12.2000, n.445 e consapevole delle sanzioni 

penali previste dall’art. 76 in caso di falsità di atti e di dichiarazioni mendaci nonché delle 

conseguenze di cui all’art.75, comma 1 del medesimo DPR 445/2000, 

 

DICHIARA SOTTO LA PROPRIA RESPONSABILITA’ 

 

a. di essere cittadin………………. di……………………………………… 

b. di essere nat……………..il…………………….a…………………………. (Prov. ………) 

quindi di avere…………….    anni compiuti (è prevista un’età non inferiore a 18 anni 

compiuti) 

c. di essere residente a…………………………………………….. (Prov………….) 

via…………………………………………………………………..n………(cap…………...) 

Codice fiscale………………………………………………………………………… numeri 

di telefono: (cellulare)………………………………………………….. (altri recapiti 

telefonici ……………………………………..) 

d. di godere dei diritti civili e politici (nel caso di cittadino di stato membro della Unione 

Europea godimento dei diritti civili e politici anche nello stato di appartenenza o di 

provenienza); 

e. di essere iscritt….. nelle liste elettorali del Comune di……………………………  

ovvero 

di non essere iscritto o di essere stato cancellato per i seguenti 

motivi…………………………………. 

f. di essere a conoscenza e accettare tutte le prescrizioni ed indicazioni contenute nel presente 

avviso; 

g. di chiedere che ogni eventuale comunicazione relativa al presente avviso sia inviata al 

seguente indirizzo di posta elettronica………………………… …………… oppure al 

seguente (nota 



1
)………………………………………………………………………………………………. 

impegnandosi a comunicare tempestivamente successive variazioni dello stesso. 

h. Di appartenere alla categoria (nota 
2
) ……………………………………………………delle 

persone disabili previste dall’art.1 comma 1 della L.68/99; 

i. Di essere iscritto alle liste di cui all’art.8 della L.68/99 ed inserito nella graduatoria annuale 

vigente alla data di scadenza del presente avviso per la presentazione della domanda di  

partecipazione …………………………. (nota 
3
) 

j. di non aver riportato negli ultimi cinque anni, condanne penali né di avere procedimenti 

penali o disciplinari in corso,   

oppure:  

- di avere riportato, negli ultimi cinque anni, le seguenti condanne penali 

………………………. (indicazione degli estremi identificativi del  

provvedimento e della relativa autorità) 

e/o 

- di avere in corso i seguenti procedimenti 

penali…………………………………………….(indicazione degli estremi 

identificativi del  procedimento e della relativa autorità).; 

k. non essere stati destituiti, dispensati o licenziati dall’impiego presso una pubblica 

amministrazione per persistente insufficiente rendimento, di non essere cessati con 

provvedimento di licenziamento o destituzione a seguito di procedimento disciplinare o di 

condanna penale, di non essere stati dichiarati decaduti da altro pubblico impiego per averlo 

conseguito mediante la produzione di documenti falsi o viziati da invalidità insanabile, 

l. di essere in possesso del seguente titolo di  studio:……………………............................... 

………………………………………………………………………………………………… 

(indicare la sua denominazione, la data di conseguimento e l’Istituto che lo ha rilasciato); 

m. di conoscere la lingua italiana sia scritta che parlata; 

n. di avere bisogno – ai fini dello svolgimento della procedura e, in particolare per lo 

svolgimento del colloquio – dei seguenti ausili, ai sensi dell’art. 20 della L. 

104/92…………………………………………………………………………………………

……………………………………………………………………………………………… 

o. di autorizzare la Sviluppumbria S.p.A al trattamento dei propri dati personali ai sensi 

dell’art. 13 del D.Lgs. 30.06.2003, n.196. 

 

Fermo restando quanto previsto ai sensi dell’art. 76 del DPR 28.12.2000 n.445, qualora dai controlli 

di cui sopra emerga la non veridicità del contenuto della dichiarazione, il dichiarante decadrà dai 

benefici eventualmente conseguiti per effetto del provvedimento emanato sulla base della 

dichiarazione non veritiera. 

 

 

 

Allega, alla presente domanda: 

 

1. curriculum formativo e professionale, datato e firmato; 

2. copia semplice di un documento d’identità in corso di validità (nota 
4
) (munito di 

fotografia e rilasciato da un’Amministrazione dello Stato). 

                                                 
1
 In caso di mancato possesso di un indirizzo di posta elettronica, indicare, l’indirizzo postale in cui il candidato 

desidera ricevere le eventuali comunicazioni. 
2
 Barrare la casella o le caselle relative alla condizione posseduta 
3
 Indicare la categoria delle persone disabili cui si appartiene 
4
 Qualora l’interessato sia in possesso di un documento di identità non in corso di validità, gli stati, le qualità personali e 

i fatti in esso contenuti possono essere comprovati mediante presentazione di copia del documento specificando, a 



 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Allega, inoltre (nota 
5
) 

 

3. ……………………………………………………………………………………. 

4. …………………………………………………………………………………….. 

 

 

 

 

Data………………………………………………………….. 

 

 

 

 

                                                                                                                                    Firma 

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

                                                                                                                                 (  nota 
6
) 

                                                                                                                                                                  
margine, che i dati in esso contenuti non hanno subito variazioni dalla data del rilascio (art.45, comma 3, del DPR 

445/2000 e s.m.i.). 
5
 Elencare, con un numero progressivo, tutti gli altri eventuali allegati alla domanda, identificati con il numero 

corrispondente. 
6
 La firma, da apporre in originale, per esteso e in forma leggibile, è obbligatoria, pena la nullità della domanda. Non è 

necessaria l’autenticazione della firma. 


