
MODELLO DI DOMANDA 

 

        Alla Direzione della Casa Circondariale  

        N.C. VELLETRI (RM)  

 

Domanda di partecipazione:  

Oggetto: 

 

Il\la sottoscritto\a:  – cognome e nome 

Nato\a : 

il: 

a: 

Prov.: 

e residente in: 

Via\ Piazza: 

Cap: 

Città: 

Prov.:  

Codice Fiscale:  

Partita IVA: 

Recapiti Telefonici  

e-mail:  

fax:  

consapevole che chiunque rilascia dichiarazioni mendaci, forma atti o nei casi previsti dal 

D.P.R.445/00 è punito ai sensi del codice penale e delle leggi speciali in materia per dichiarazione 

mendace e che la presente dichiarazione è da considerarsi come fatta a pubblico ufficiale (art.76 

  D.P.R. 445/00),  

al fine di concorrere alla selezione di un esperto specializzato in apicoltura presso l’Azienda Agricola 

della Casa Circondariale di Velletri (RM) 

CHIEDE 

Di partecipare alla procedura comparativa per il conferimento di un incarico individuale di collaborazione 

autonoma di natura temporanea come APICOLTORE presso l’Azienda Agricola della Casa Circondariale 

N.C. VELLETRI (RM), per l’anno 2026. A tal fine, ai sensi degli artt. 46 e 47 D.P.R. 445\2000 consapevole 

della responsabilità penale a cui può andare incontro in caso di dichiarazione mendace (art.76 D.P.R. 445\2000) 

sotto la propria responsabilità 

 

  



A tal fine DICHIARA 

 

1. di essere in possesso della cittadinanza italiana o di uno degli Stati membri dell’Unione Europea; 

2. di godere dei diritti civili e politici; 

3. di non aver riportato condanne penali con sentenza passata in giudicato né avere procedimenti penali 

pendenti a carico; 

4. di non essere stato destituito da impiego presso una Pubblica Amministrazione per persistente 

insufficiente rendimento, né di essere stato dichiarato decaduto da un impiego statale, ai sensi dell’art. 

127 lettera d del D.P.R. n. 3/1957; 

5. di non trovarsi in alcuna situazione che precluda la capacità di sottoscrizione di contratti con la Pubblica 

Amministrazione e di espletare l’incarico oggetto della selezione; 

6. di aver assolto l’obbligo scolastico; 

7. di essere in possesso di titoli comprovanti una valida esperienza maturata nel settore e/ attestati di 

specifici corsi frequentati con superamento di esami finali; 

8. di possedere i titoli e di avere maturato le esperienze risultanti dal C.V. allegato e che quanto in esso 

dichiarato corrisponde al vero; 

9. di conoscere la lingua italiana scritta e parlata; 

10. di essere fisicamente e psicologicamente idoneo alle funzioni afferenti all’incarico oggetto del bando; 

11. di aver preso visione dell’avviso pubblico e dello schema di convenzione, di conoscere e accettare tutte 

le condizioni ivi previste e di essere disponibile a svolgere l’incarico relativo alla presente selezione;  

12. di essere in possesso della partita Iva individuale n._____________________ o comunque di 

impegnarsi all’apertura di una nuova partita Iva individuale per tutta la durata del contratto.  

Le comunicazioni relative alla presente procedura dovranno essere inviate al seguente indirizzo (e-mail 

e\o posta certificata): cc.velletri@giustiziacert.it o cc.velletri@giustizia.it 

Indicare nel C.V. in modo dettagliato la data di attribuzione della P.I.  nonché quelle riferite ad eventuali attività 

lavorative prestate presso strutture dell’Amministrazione Penitenziaria: 

_________________________________________ 

 

Il\la sottoscritt\o\a autorizza la Casa Circondariale di Velletri al trattamento dei dati personali forniti ai sensi 

del D.Lgs. 196/2003 (aggiornato con il D.lgs. 10 Agosto 2018 n.101), ai fini della gestione della presente 

procedura.  

Luogo e Data:  

 

Firma 

 

 

Allega: 

1. Fotocopia di un documento di identità in corso di validità; 

2. Curriculum Vitae professionale in formato europeo datato e firmato; 

3. copia eventuale del DURC   

mailto:cc.velletri@giustiziacert.it


AUTOCERTIFICAZIONE ATTESTANTE IL POSSESSO DEI TITOLI PREVISTI PER LA 

SELEZIONE DI APICOLTORE DI SUPPORTO ALLA GESTIONE DELL’ ATTIVITÀ DI 

APICOLTURA PRESSO L’AZIENDA AGRICOLA. 

Il\la sottoscritto\a: – cognome e nome 

Nato\a: 

Il: 

Codice Fiscale: 

Residente in Via\ Piazza: 

Cap: 

Città: 

Prov.: 

Recapiti Telefonici: 

E-mail: 

Consapevole delle sanzioni penali indicate dall’art. 76 del D.P.R. 28 dicembre 2000 n. 445 e successive 

modifiche ed integrazioni in caso di dichiarazioni mendaci e della decadenza dei benefici eventualmente 

conseguiti in virtù del provvedimento emanato sulla base delle dichiarazioni non veritiere, ai sensi e per gli 

effetti del D.P.R. 445/2000 e successive modifiche ed integrazioni, sotto la propria responsabilità  

DICHIARA 

 di aver conseguito i seguenti titoli valutabili ai fini della selezione innanzi indicata:  

Diploma di laurea vecchio ordinamento in conseguito presso nell’anno: 

Laurea specialistica – nuovo ordinamento in conseguita presso nell’anno: 

Laurea di primo livello – nuovo ordinamento in conseguita presso nell’anno: 

Diploma di istruzione secondaria superiore in conseguita presso nell’anno: 

Attestato\i afferente\i il superamento di un corso\i in conseguita presso nell’anno: 

Attività lavorativa nella mansione richiesta svolta presso strutture della Pubblica Amministrazione e 

precisamente presso:  

 



Attività lavorativa nella mansione richiesta svolta presso strutture private e precisamente presso:  

 

Esperienza specifica e documentata nella gestione, coordinamento e supervisione di un team di collaboratori 

presso 

Data  

Firma 


