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  ALLEGATO  A 

  

 
SCHEMA DA SEGUIRE NELLA COMPILAZIONE DELLA DOMANDA 

(da inviarsi su carta libera) 
 

All'Università degli Studi della Tuscia 
- Ufficio personale dirigente e tecnico-amministrativo - 
Via Santa Maria in Gradi, 4 - 01100 VITERBO 

 
  

Il sottoscritto  ____________________________________________ (codice fiscale 
___________________) chiede di partecipare al concorso pubblico, per titoli ed esami, per la 
copertura di n. 1 posto di categoria D, p.e. D1, area Amministrativa-Gestionale, a tempo 
indeterminato, indetto con D.D.G. n. 588/2019 riservato ai soggetti disabili, ai sensi della Legge 
68/1999. 
 A tal fine, consapevole della responsabilità penale cui può andare incontro in caso di 
dichiarazione mendace (art. 76 D.P.R. 445/2000) 

Dichiara 
Ai sensi degli artt. 19, 19bis, 46 e 47 del D.P.R. 445/2000: 

a) di essere nat__ a _________________________________(prov.____) il __________; 
b) di risiedere in _________________________ (prov. ____) in Via 

_______________________ n. ____ tel. ______________ cell. __________________; 
c) di essere in possesso della cittadinanza ______________________________________; 
d) di avere adeguata conoscenza della lingua italiana (solo per i cittadini di cittadinanza diversa 

da quella italiana); 
e) di essere iscritto nelle liste elettorali del Comune di ___________________ (prov. ____) (in 

caso di mancata iscrizione o cancellazione dalle liste medesime, specificare i motivi 
_____________________________________________________________________); 
ovvero 

f) di godere dei diritti civili e politici nel paese di origine (solo per i candidati di cittadinanza 
diversa da quella italiana); 

g) di essere in possesso così come previsto dall’art. 3 del bando del seguente titoli di studio: 
- Laurea in  ________________________________conseguita presso l’Università 

_______________________________________il ___________con votazione di 
____________________ 
ovvero _______________________________________________________________ 
_____________________________________________________________________ 
Se il titolo è stato conseguito all’estero: 

- di essere in possesso della traduzione autenticata dalla competente rappresentanza 
diplomatica o consolare italiana del titolo stesso (cui si allega copia originale); 

- di aver ottenuto decreto di equiparazione del predetto titolo dalla Presidenza del 
Consiglio dei Ministri – Dipartimento della funzione pubblica (prot. n. ____ del 
_________): (indicare gli estremi) ______________________ 
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ovvero, in alternativa, 
- di aver provveduto alla richiesta del medesimo in data ____________________ 
 

h) per quanto riguarda gli obblighi militari, di trovarsi nella posizione di ______________; 
i) di avere l’idoneità fisica all’impiego; 
j) di non avere prestato servizi presso pubbliche amministrazioni; (oppure: di avere prestato i 

seguenti servizi presso pubbliche amministrazioni: _______________________________); 
k) di non aver riportato condanne penali e di non avere procedimenti penali pendenti  

ovvero, in alternativa, 
- (specificare le condanne riportate e i procedimenti penali pendenti) 
_____________________________________________________________________; 

l) di non essere stato destituito o dispensato dall'impiego presso una pubblica amministrazione 
e di non essere stato dichiarato decaduto da altro impiego statale, ai sensi dell'art.127, lettera 
d), del Testo Unico sulle disposizioni concernenti lo Statuto degli impiegati civili dello 
Stato, approvato con decreto del Presidente della Repubblica 10.1.1957,n. 3, per aver 
conseguito l'impiego mediante la produzione di documenti falsi o viziati da invalidità 
insanabile; 

m) di essere in possesso dei seguenti titoli di preferenza, a parità di valutazione, 
[1]________________________________________________________________________
__________________________________________________________________________
________________________________________________________________________ 

n) di avere diritto alla riserva ai sensi della legge 68/1999 e a tal fine allega certificazione 
relativa alla propria disabilità; 

 
o) di richiedere i seguenti benefici previsti dalla legge n. 104/92 ________________________ 

[2] e a tal fine allega certificazione relativa al proprio handicap. 
 
I cittadini non comunitari devono altresì dichiarare: 

1) di essere in possesso del seguente titolo di soggiorno: 
titolo di soggiorno _________________________________________ numero del titolo di 
soggiorno________________________motivazione________________________________
__________________________________________________________________________
rilasciato da ________________________________scadenza _____________________ di 
essere: 

o familiare di cittadino comunitario non avente la cittadinanza di uno Stato membro 
dell’U.E., 

o cittadino di Paesi terzi titolare del permesso di soggiorno CE per soggiornanti di 
lungo periodo ovvero dello status di rifugiato ovvero dello status di protezione 
sussidiaria, 
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Il sottoscritto allega alla domanda : 
 fotocopia, fronte e retro, di un documento di identità in corso di validità, 
 dichiarazione di cui all’allegato B, 
 attestazione in originale del versamento di € 25,00 all’Università degli Studi della 

Tuscia - Amministrazione centrale - IBAN IT31S0306914509100000300002, 
causale “Contributo partecipazione concorso pubblico, categoria D area 
amministrativa-gestionale”, 

 certificazione relativa  alla disabilità ex Legge 12 marzo 1999, n. 68 ed eventuale 
certificazione ex Legge 5 febbraio1992, n. 104. 
 

 
Il sottoscritto chiede inoltre che tutte le comunicazioni relative al presente concorso siano 

inviate al seguente indirizzo, impegnandosi a segnalare tempestivamente ogni variazione del 
medesimo: 
- nome e cognome ……………………………………………………………………………………; 
- via ......................................... n. ...... tel. ...../......................... cell. ………………………………....; 
- C.A.P. …….. città ……………………………………………………………... (provincia …….). 
 
 
Data,     Firma 

 
            ________________________________ 

 
 
 
[1] Indicare l'eventuale possesso di uno o più titoli che danno diritto a preferenza a parità di valutazione (art. 10 del bando). 
[2] Tale dichiarazione deve essere resa unicamente dai portatori di handicap che intendono usufruire dei benefici di cui all'art. 20 
della legge 104/92. 


