




MODELLO A 

Al Direttore del “Centro di ricerca per l’innovazione, digitalizzazione, valorizzazione e fruizione del patrimonio culturale e ambientale – CeDiPa” dell’Università degli studi di Perugia, Prof. Fausto Elisei - P.zza Università, 1 – Perugia 06123

__l_____ sottoscritt_______________________________________ nat__ a ________________________ (prov. ______ ) il____________________ residente a _______________________________________ (prov. ______ ) in via _______________________________________________________________________
CAP ___________ C.F. _________________ TEL __________________________
email ____________@_______________________

CHIEDE:

[bookmark: _GoBack]di essere ammesso al concorso per n. 1 Borsa per Ricerca, ai sensi del vigente “Regolamento per il conferimento di borse di ricerca ai sensi dell’art. 18, comma 5, della legge 240/2010”, dal titolo "Ricerca e analisi delle misure di finanziamento destinate alle Social Science and Humanities: scouting e implementazione di un data base relazionale", della durata di mesi 24 (ventiquattro), per un importo complessivo pari a euro 30.000,00, bandita con D.D. n. 1 del 19/03/2024 presso il “Centro di ricerca per l’innovazione, digitalizzazione, valorizzazione e fruizione del patrimonio culturale e ambientale – CeDiPa” dell'Università degli Studi di Perugia, Responsabile Prof. Paolo Belardi;

A tal fine, ai sensi degli art. 46 e 47 del D.P.R. 445/2000 dichiara sotto la propria responsabilità quanto segue:

· di essere cittadino _________________________;
· di eleggere il proprio recapito ai fini del concorso a_________________________________ (prov.______) in via _____________________________________________________ CAP____________ TEL _________________________;
· di essere in possesso del  diploma di laurea in_____________________________________________ conseguito secondo l'ordinamento precedente all'entrata in vigore del D.M. 509/1999, come modificato dal D.M. 270/2004, o di laurea specialistica o magistrale, classe di laurea_________ conseguito in data_______________ presso l’Università di ____________________________________, con la votazione finale di __________________;
 di non avere un grado di parentela o di affinità fino al quarto grado compreso, con un professore appartenente alla Struttura che richiede l’attivazione dell’assegno ovvero con il Rettore, il Direttore Generale o un componente del Consiglio di Amministrazione dell’Ateneo; 
 di essere persona con disabilità e, per l’effetto, in applicazione degli artt. 16 e 20 della Legge n. 104/1992, così come modificata dalla Legge n. 17/1999, di richiedere:
- i seguenti ausili necessari per lo svolgimento del colloquio in relazione alla disabilità: ________________________________________________________________________
Il sottoscritto si impegna:
a) a comunicare tempestivamente ogni eventuale cambiamento della propria residenza o del recapito indicato nella domanda di ammissione;
b) ad acconsentire, nel caso in cui all’Amministrazione pervenga motivata richiesta di accesso agli atti relativa alla procedura ed il candidato rivesta la qualifica di controinteressato, all’invio per via telematica all’indirizzo di posta elettronica indicato nella domanda, ai sensi dell’art. 3 del D.P.R. 184/2006, di copia della comunicazione con la quale si notifica la richiesta di accesso e la possibilità di presentare motivata opposizione a detta richiesta, anche per via telematica, entro dieci giorni dal ricevimento della comunicazione stessa;
c) ad accettare tutte le previsioni contenute nel Bando.
Allega infine alla domanda:
 eventuali pubblicazioni corredate di dichiarazione sostitutiva di certificazione o di atto di notorietà, resa utilizzando il modello B;
 fotocopia di un documento di riconoscimento in corso di validità;
 curriculum scientifico-professionale;
 eventuale documentazione che attesti il riconoscimento della disabilità/DSA.

Il sottoscritto dichiara di essere a conoscenza che l’Amministrazione non assume responsabilità per la dispersione di comunicazioni dipendente da inesatta indicazione del recapito da parte del concorrente oppure da mancata o tardiva comunicazione del cambiamento dell’indirizzo indicato nella domanda, né per eventuali disguidi postali o telegrafici o comunque imputabili a fatto di terzi, a caso fortuito o forza maggiore.
Il sottoscritto si impegna a notificare tempestivamente, mediante raccomandata con avviso di ricevimento, le eventuali variazioni del recapito sopra indicato che dovessero intervenire successivamente alla data di presentazione della presente domanda.
Il sottoscritto dichiara di essere a conoscenza delle sanzioni penali conseguenti a dichiarazioni mendaci, formazione e/o uso di atti falsi di cui all’art. 76 del D.P.R. 28.12.2000, n. 445, nonché della decadenza dai benefici eventualmente conseguenti al provvedimento emanato sulla base di dichiarazioni non veritiere disposta dall’art. 75 del D.P.R. 28.12.2000, n. 445.
Il sottoscritto, ai sensi del D. L.vo 196/2003 (codice in materia di protezione dei dati personali) e del Regolamento UE 2016/679, dichiara di essere a conoscenza che i propri dati saranno trattati dall’Università per assolvere agli scopi istituzionali ed al principio di pertinenza.
Data e luogo ____________

(firma autografa)
__________________________________


 (2) La firma, da apporre per esteso ed in forma leggibile, è obbligatoria pena la nullità della dichiarazione.
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