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Allegato A 

Ente autonomo Volturno s.r.l. 
Corso Garibaldi 387-80142 Napoli 

 
OGGETTO: SELEZIONE, PER TITOLI ED ESAMI, PER L’ASSUNZIONE CON 
CONTRATTO A TEMPO INDETERMINATO DI UN PROFESSIONAL - PAR.230 PRESSO 
LA DIREZIONE AMMINISTRAZIONE E FINANZA DELLA SOCIETÀ ENTE AUTONOMO 
VOLTURNO S.R.L. 

 

(Compilare gli appositi spazi in modo chiaro e leggibile e apporre una firma su ciascuna pagina) 

 

Il/La sottoscritto/a ______________________________________________________________  
                                                         (Cognome, Nome) 
 
Codice fiscale __________________________ 
 
nato/a il ___________________________  a_______________________________prov.(      )
   (gg/mm/aa)          
 
residente nel Comune di ________________________________________________prov.(      ) 
 
           
Via _____________________________________ n. ________, C.A.P. ____________ 
 
 
Tel. ______________________ altro eventuale recapito telefonico _________________ 
 
 
E-Mail pec _________________________________________________________________  

(riportare l’indirizzo di posta elettronica certificata)  
 
 

CHIEDE 
di essere ammesso/a alla selezione, per titoli ed esami, specificata in oggetto. 
 
A tal fine, ai sensi degli artt. 46 e 47 del D.P.R. 28/12/2000 n. 445, sotto la propria personale 
responsabilità e consapevole delle sanzioni penali previste dall’art.76 del D.P.R. 445/2000 per 
l’ipotesi di falsità in atti e dichiarazioni mendaci, pena l’esclusione 
 

 
DICHIARA ED ATTESTA 

(barrare le caselle) 
 

 

 1. di essere in possesso della cittadinanza italiana o altra equivalente: 
__________________; 
(specificare quale) 

 

 2. di godere dei diritti civili e politici e di essere iscritto/a nelle liste elettorali del Comune di 
_______________________________; 

ovvero 
 

 2.1  di non essere iscritto/a per i seguenti motivi:____________________________________; 
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 3. di avere una età non inferiore ai 18 anni;  
 

 4. di non essere stato licenziato, destituito o dispensato dall’impiego per persistente ed 
insufficiente rendimento e comunque non essere stato dichiarato decaduto da 
pubblico impiego o licenziato a seguito di procedimento disciplinare; 

 
ovvero 

 4.1 di essere stato dichiarato decaduto dall’impiego o licenziato per il seguente motivo 
_____________________; 

 
ovvero 

 4.2 di essere stato dispensato dall’impiego per persistente ed insufficiente rendimento; 
 

ovvero 
 4.3 di essere stato destituito dall’impiego a seguito di procedimento disciplinare per il 

seguente motivo _____________________; 

 
 5. di non aver riportato condanne penali, anche non definitive, anche in applicazione 

dell’art. 444 c.p.p. , né avere procedimenti penali in corso per reati che impediscono, 
ai sensi delle vigenti disposizioni, la costituzione del rapporto di impiego con la 
Pubblica Amministrazione; 

 
ovvero 

 5.1 di avere riportato le seguenti condanne penali (indicare data del provvedimento e 
autorità che lo ha emesso) anche in applicazione dell’art. 444 c.p.p. 
________________________________________________; 

 
ovvero 

 5.2 di avere i seguenti procedimenti penali in corso (indicare gli estremi del 
procedimento) ___________________________________; 

 

 6. di non essere un lavoratore dipendente pubblico o privato collocato in quiescenza; 
 

 7. di essere in possesso del seguente diploma di laurea vecchio ordinamento oppure di 

laurea specialistica o laurea magistrale (nuovo ordinamento), in 
_________________________________________________________________  

 
conseguita presso l’Università di ______________________________________ 
 
nell’anno accademico______________________ 
 
con una votazione pari a ___________ su 110. 

 
ovvero 

 7.1 nel caso di titolo di studio conseguito presso istituto estero, di essere in possesso del 
provvedimento di riconoscimento o di equiparazione previsto dalla vigente normativa 

 (specificare gli estremi): ________________________________________________; 

 
 8. di aver conseguito l’abilitazione all’esercizio della professione di “dottore 

 commercialista ed esperto contabile”; 
 
 9. di aver maturato un’esperienza in ambito amministrativo contabile in uno o più dei 

seguenti incarichi: 
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 dal__________________ al _______________, inquadrato come quadro presso: 
         (specificare il periodo) 

 
  società pubbliche    società private    società di revisione contabile 

    
     con un fatturato aziendale medio di euro ____________ 
 

 

 dal__________________ al _______________, inquadrato come dirigente presso: 
        (specificare il periodo) 

 
     società pubbliche    società private    società di revisione contabile 
    
    con un fatturato aziendale medio  di euro ____________. 

 
 

 dal__________________ al _______________, inquadrato come impiegato presso: 
     (specificare il periodo) 

 
                società pubbliche    società private    
 
   con un fatturato aziendale medio  di euro ____________. 
 
     

 10. la veridicità del proprio curriculum formativo professionale allegato alla presente domanda 
di ammissione. 

 

 11. di voler ricevere le comunicazioni inerenti la selezione all’indirizzo di posta elettronica 
certificata sopra riportato, ad esclusione di quanto stabilito al paragrafo “Calendario e 
sede colloqui” del bando di selezione pubblicato. 

 
 

DICHIARA INOLTRE 
(barrare le caselle) 

 
 di essere a conoscenza del fatto che in caso di dichiarazione mendace o di falsità incorre 

nelle sanzioni penali previste dall’art. 76 del T.U. della normativa sulla documentazione 
amministrativa di cui al D.P.R. n. 445 del 28/12/2000 e nella esclusione dalla selezione; 

 
 
ALLEGATI 
 
 fotocopia del documento di identità in corso di validità; 
 curriculum vitae formativo professionale in formato europeo; 
 _________________________________________________________________________; 
 _________________________________________________________________________; 
 _________________________________________________________________________; 
 _________________________________________________________________________. 
 

 

luogo___________, data_________________ 

 
 
 



4/4 

Autorizza al trattamento dei dati personali per le finalità e con le modalità di cui al Decreto 
Legislativo 30 giugno 2003, n. 196 e successive modificazioni ed integrazioni. 
 

           

         FIRMA 

      __________________________________________ 

            
      (non soggetta ad autenticazione ai sensi dell’art. 39 del D.P.R. 445/2000) 


