Allegato I - FAC-SIMILE DELLA DOMANDA

Al Magnifico Rettore

dell’Universita degli Studi Magna Greecia
di Catanzaro,

Ufficio Protocollo

Viale Europa localita Germaneto,

88100 CATANZARO

OGGETTO: Domanda di partecipazione al concorso per il conferimento di complessive n. 170 collaborazioni
a tempo parziale, ai sensi dell’art. 11 del D. lgs. n. 68/2012 e relativa autocertificazione sui requisiti di
merito, ai sensi del D.P.R. n. 445/2000.

_I_sottoscritt (matricola n. )

nat _a prov.__ il ,

codice fiscale n. , cittadinanza ,

residente in citta prov._ ,via n__,

indirizzo  di  posta elettronica eletto ai finj del  concorso:  e-mail (campo  obbligatorio)
@ s Tel./Cell ,

immatricolat __ nell’a.a. , eiscritt_, per I’a.a 2014/2015, al anno del

(] Corso di Laurea magistrale 0 Corso di Laurea .

in presso I’ Ateneo di Catanzaro;

CHIEDE

di partecipare al concorso per il conferimento di complessivi n.170 incarichi di collaborazione ai servizi resi
dall’ Ateneo, ai sensi dell’art. 11 del D.lgs. n. 68/2012, presso la Struttura sotto indicata (¢ possibile scegliere

un’unica Struttura):

L Scvora pr MEDICINA E CHIRURGIA
il sottoscritto esprime la seguente preferenza riguardo alle attivita messe a concorso, consapevole che
di tale preferenza si terra conto, compatibilmente con le esigenze organizzative della Struttura (barrare la

casella di interesse)
(] Uffici didattici U Laboratori didattici — Aule informatiche

LI Scvora pr Farmacia E NuTRACEUTICA —SEDE DI ROCCELLETTA DI BORGIA
il sottoscritto esprime la seguente preferenza riguardo alle attivita messe a concorso, consapevole che
di tale preferenza si terra conto, compatibilmente con le esigenze organizzative della Struttura (barrare la

casella di interesse)
[J Laboratori didattici 0 Aule informatiche U Biblioteche

L1 DIPARTIMENTO DI SCIENZE GIURIDICHE, STORICHE, ECONOMICHE E SOCIALI
il sottoscritto esprime la seguente preferenza riguardo alle attivita messe a concorso, consapevole che
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di tale preferenza si terra conto, compatibilmente con le esigenze organizzative della Struttura (barrare la
casella di interesse)
U Laboratori didattici - Aule informatiche 0 Uffici didattici in strutture decentrate

L] SisTEMA BiBLIO TECARIO DI ATENEO
U AREA AFFA RI GENERALI/RELAZIONI INTERNAZIONALI
L] PrESIDIO DI QUALITA

L] UFFICIO PER IL SUPERAMENTO DELLE DISABILITA

_I_ sottoscritt (matricola n.
nat__ il a prov.
consapevole delle sanzioni penali, nel caso di dichiarazioni non veritiere, di formazione o uso di atti falsi,
richiamate dall’art. 76 del D.P.R. n. 445 del 28 dicembre 2000;

DICHIARA

ai sensi dell’art. 45 del D.P.R. n. 445/2000, art.15 della Legge n. 183 del 20/11/2011
sotto la propria responsabilita:
(per tutti gli studenti)
— di non trovarsi nella posizione di fuori-corso/ripetente;
— di non essere gia in possesso di diploma di Laurea o di altro diploma universitario, salvo quanto
previsto dall’art. 4, punto 1, lettera b del presente bando;

— di essere in regola con il pagamento delle tasse, soprattasse e contributi per I’a.a. 2014/2015;
— di non essere lavoratore dipendente, parasubordinato o autonomo;

— di non essersi reso responsabile di fatti o comportamenti che abbiano procurato turbative o pregiudizi
alla funzionalita delle strutture di assegnazione durante lo svolgimento di precedenti collaborazioni,
addivenendo alla risoluzione del contratto;

— di non avere riportato condanne penali e di non avere procedimenti penali o disciplinari in corso;

— di essere a conoscenza che la violazione degli obblighi indicati dal DPR n. 62 del 16.04.2013,
per quanto compatibile, costituisce causa di risoluzione del contratto;

DICHIARA

(da compilare a cura degli studenti iscritti per I’a.a. 2014/2015 al 11, I11, IV, V o VI anno in corso di un Corso di
Laurea o di Laurea magistrale a ciclo unico, ovvero al II anno di un Corso di Laurea magistrale per I’accesso al
quale sia previsto il possesso di un titolo di studio di primo livello di cui al D.M. n. 270/04):

ai sensi dell’art. 45 del D.P.R. n. 445/2000, art.15 della Legge n. 183 del 20/11/2011

sotto la propria responsabilita:
— diessere iscritt__, per I’a.a. 201472015, al anno del Corso di Laurea in ;

— di essere iscritto per la I volta ad un corso di studi di primo livello;
— di avere acquisito, alla data del 30 settembre 2014, n. crediti formativi;

— di avere superato gli esami con la media aritmetica di ;




— di aver sostenuto un totale di n. esami, su un totale di n. esami previsti dal proprio piano di
studi con riferimento all’anno di corso frequentato nell’ a.a 2013/2014';

DICHIARA

(da compilare a cura degli studenti iscritti per I’a.a. 2014/2015 al I anno di un Corso di Laurea magistrale per
I’accesso al quale sia previsto il possesso di un titolo di studio di primo livello di cui al D.M. n. 270/04):

ai sensi dell’art. 45 del D.P.R. n. 445/2000, art.15 della Legge n. 183 del 20/11/2011

sotto la propria responsabilita:

— di essere iscritto al I anno del corso di laurea magistrale in e di aver
conseguito il diploma di laurea ai sensi del DM 270/04 in in
data ; con la votazione di presso I’Universita di:

— di essere iscritto per la I volta ad un corso di studi di secondo livello;
(da compilare a cura di tutti gli studenti):
_l_ sottoscritt__dichiara, inoltre, sotto la propria responsabilita di non avere presentato analoga domanda

di partecipazione per il concorso in oggetto, presso altra Struttura dell’ Ateneo.

_l_ sottoscritt__ dichiara, altresi, di essere consapevole che la domanda di partecipazione al concorso in
oggetto ¢ soggetta a controllo sulla veridicita del suo contenuto da parte dell’Amministrazione
universitaria.

o _l_ sottoscritt__ dichiara la propria volonta di partecipare al servizio di assistenza

(accompagnamento e tutorato) agli studenti con disabilita non grave;
o _l_ sottoscritt__ dichiara di non voler partecipare al servizio di assistenza (accompagnamento e

tutorato) agli studenti con disabilita non grave.
Ai sensi del D.Igs. n. 196/2003, _I_ sottoscritt__ dichiara, infine, di essere a conoscenza del fatto che i

propri dati personali forniti con la presente domanda saranno oggetto di trattamento, da parte
dell’ Amministrazione universitaria, ai soli fini della partecipazione al concorso in oggetto e di consentire

espressamente al suddetto trattamento.
Il sottoscritto dichiara inoltre di essere consapevole che qualsiasi comunicazione relativa al presente

bando sara resa nota mediante avviso on-line sul sito dell’ Ateneo all’indirizzo:
http://www.unicz.it/portale/comunicazioni area pubblica.asp - sezione Bandi & concorsi
o, esclusivamente per gli eventuali scorrimenti di graduatoria, mediante comunicazione a mezzo
posta elettronica dall’indirizzo indicato quale recapito ai fini del concorso.

Le predette comunicazioni hanno valore di notifica a tutti gli effetti.

_ | sottoscritt
ALLEGA:

(per gli studenti iscritti per I’a.a. 2014/2015 al II, III, IV, V o VI anno in corso di un Corso di Laurea o
di Laurea magistrale a ciclo unico, ovvero al II anno di un Corso di Laurea magistrale per I’accesso al
quale sia previsto il possesso di un titolo di studio di primo livello di cui al D.M. n. 270/04):

" Es: Lo studente iscritto, per I’a.a. 2013/2014, al IIT anno di un Corso di Studio dovra inserire il totale degli
esami previsti nel Piano degli studi relativi al I e II anno;
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0 dichiarazione sostitutiva di certificazione (disponibile sulla pagina personale dello
studente all’indirizzo htwp://www.unicz.it/portale/portale_studenti.asp) relativa al piano di
studi seguito;

o dichiarazione sostitutiva di certificazione (disponibile sulla pagina personale dello
studente all’indirizzo htip://www.unicz.it/portale/portale_studenti.asp) relativa agli esami
sostenuti);

0 copia di un documento di riconoscimento in corso di validita.

ALLEGA:

(Per gli studenti iscritti per I’a.a. 2014/2015 al I anno in corso di un Corso di Laurea Magistrale per
I’accesso al quale sia previsto il possesso di un titolo di studio di primo livello di cui al D.M. n. 270/04):

o dichiarazione sostitutiva di certificazione (disponibile sulla pagina personale dello
studente all’indirizzo http://www.unicz.it/portale/portale studenti.asp) del diploma di laurea

di I livello;
0 copia di un documento di riconoscimento in corso di validita.

Data,

FIRMA




