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V/IA DEL SANTO N. 33

35123 PADOVA

DOMANDA DI AMMISSIONE PER DIPENDENTI

Il/la sottoscritto/a ..............
(=112 ) 7= - USRS S SO, prov. ....... || ——————"
FESIAENTE @ ..uoe it e e Prov. ......... C.A.P. cooveeeeeriinienienennnnn.. in Via

afferente alla StrUIUIA ... ... oot e e e et e e e e et et et e e e e e e

= O TRII - ) (T T E-mail: ..o
(codice dipendente: ................. , Data di prima assunzione presso I'Universita: ...........................)
attualmente nella categoria € area fUNZIONAIE ...........c.oouiiit it e e e e e e e e

chiede di essere ammesso/a alla procedura di ricognizione interna ai fini dellindividuazione di Personale
Tecnico Amministrativo dellAteneo, per la seguente attivitda di analisi d’impatto e aggiornamento della
collana dei working Paper di Dipartimento per un periodo di 1 mese.

Dichiara sotto la propria personale responsabilita, ai sensi degli artt. 46 e 47 del D.P.R. 445/2000,
consapevole delle sanzioni penali previste dall’art. 76 del D.P.R. 445/2000, per le ipotesi di falsita in atti e

dichiarazioni mendaci:

1. di essere in possesso della Laurea in ...........occocviiiiiiiiiiiiiiiiiiee e conseguita |l
............................... PUESSO: s uas s 5 ssummcsin s 55m s wmmmmaress s s 3 sy v mssmenans o s, CONSOQUItR GON
VOtazione .......c.ooeeveiiiiiiiee e

2. che quanto dichiarato nel curriculum allegato corrisponde al vero.

E’ a conoscenza che, ai sensi del D.L.vo 30.06.2003, n. 196, i dati forniti saranno trattati, in forma cartacea o

informatica, ai soli fini della procedura.

Preciso recapito cui indirizzare eventuali comunicazioni:

1) (o] ¢ To N o RO

Direzione Segreteria Amministrativa Segreteria Informativo Didattica
tel. +39 049 8274063 tel. +39 049.8274220 tel. +39 049 8274210

fax +39 049 8274221 fax +39 049 8274221 fax +39 049 8274211

direzione.decon@unipd.it sid.decon@unipd.it
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“MARCO FANNO” D1 PADOVA
Indirizzo e-mail ..........coviiiii
Allega: ;

e Autorizzazione del proprio Responsabile di Struttura;

e Fotografia o riproduzione di una fotografia;

e Curriculum vitae datato e firmato;

e Fotocopia di un documento di riconoscimento.
Data oo

Firma .o

SPAZIO PER L’AUTORIZZAZIONE DELLA STRUTTURA DI AFFERENZA
IL SOTTOSCRITTO  ootititiitiee e et ee e ee e e e e eee e e eer e ee e RESPONSABILE DELLA STRUTTURA DI
AFFERENZA DEL/LA DOTT./DOTT.SSA......cctiviiiiaeeeaeraeniiiiininsiaeeennn ... AUTORIZZA IL DISTACCO DEL DIPENDENTE

PER 1 MESE PRESSO IL DIPARTIMENTO DI SCIENZE ECONOMICHE E AZIENDALI “M. FANNO”, SENZA ULTERIORE
RICHIESTA DI SOSTITUZIONE DELLO STESSO.

FIRMA E TIMBRO

Direzione Segreteria Amministrativa Segreteria Informativo Didattica
tel. +39 049 8274063 tel. +39 049.8274220 tel. +39 049 8274210
fax +39 049 8274221 fax +39 049 8274221 fax +39 049 8274211

direzione.decon@unipd.it sid.decon@unipd.it



