
Al Provveditorato Regionale dell’Amministrazione Penitenziaria per la Sardegna 

PEC: prot.pr.cagliari@giustiziacert.it 

 

 

DOMANDA DI PARTECIPAZIONE 

Selezione pubblica per titoli e colloquio di idoneità per professionisti esperti in pedagogia ex art. 

80, comma 4, L. 26 luglio 1975 n. 354 – Provveditorato Regionale dell’Amministrazione 

Penitenziaria per la Sardegna 

 

 

Oggetto PEC: “Selezione esperti ex art. 80 – Cognome e Nome del candidato” 

 

Il/La sottoscritto/a: _________________________________________________ 

CHIEDE di essere ammesso/a alla selezione in oggetto. 

 

 A tal fine dichiara, sotto la propria responsabilità, consapevole delle sanzioni penali previste in 

caso di dichiarazioni mendaci, falsità negli atti e uso di atti falsi (art. 76 D.P.R. 28/12/2000 n. 445) 

quanto segue: 

 

DATI ANAGRAFICI 

Nome e Cognome: _________________________________________________ 

Data di nascita: _________________________________________________ 

Comune di nascita: _________________________________________________ 

Stato di nascita: _________________________________________________ 

Codice Fiscale: _________________________________________________ 

Partita IVA _________________________________________________ 

(oppure) 

☐ di impegnarsi ad aprire partita IVA in caso di conferimento dell’incarico. 

Comune di residenza: _________________________________________________ 

Provincia: _________________________________________________ 

CAP: _________________________________________________ 

Via/Piazza: _________________________________________________ 

Domicilio (se diverso): _________________________________________________ 

Recapito telefonico: _________________________________________________ 

E-mail: _________________________________________________ 

PEC (domicilio digitale): _________________________________________________ 

TITOLO DI STUDIO 

Laurea (specificare classe): 

_________________________________________________ 

Conseguita in data: __________________________ 

Presso Università: _________________________________________________ 

Riferimento normativo equipollenza (se previsto): __________________________ 

REQUISITI DI AMMISSIONE  

Dichiara altresì di essere in possesso dei requisiti di ammissione previsti dall’avviso e nello 

specifico: 

1. Età superiore a 25 anni e inferiore a 70 anni 

2. Cittadinanza italiana o di Stato membro UE 

3. Godimento diritti civili e politici 

4. Qualità morali e di condotta ex art. 35 c.6 D.Lgs 165/2001 

5. Assenza rapporto di lavoro con Ministero della Giustizia 



6. di non aver riportato condanne, con sentenza passata in giudicato, per reati che 

costituiscono impedimento all’assunzione presso una pubblica amministrazione; 

7. di essere consapevole che coloro che hanno in corso procedimenti penali, procedimenti 

amministrativi per l’applicazione di misure di sicurezza o di prevenzione o precedenti 

penali a proprio carico iscrivibili nel casellario giudiziale, ai sensi dell’art. 3 del D.P.R. 

14 novembre 2002, n. 313, devono darne notizia al momento della candidatura, 

precisando la data del provvedimento e l’autorità giudiziaria che lo ha emanato ovvero 

quella presso la quale penda l’eventuale procedimento penale. 

☐ Il/La sottoscritto/a dichiara di non avere procedimenti o precedenti di cui sopra 

oppure 

☐ Il/La sottoscritto/a dichiara quanto segue: ________________________________- 

8. non essere componente di collegi giudicanti 

9. Non essere giudice onorario di pace 

TITOLI VALUTABILI (art. 4 Avviso) 

Indicare per ciascun titolo: tipologia (Master I livello / Master II livello  / Esperienza professionale), 

Ente/Università, Decreto Ministeriale di riconoscimento (con data), Periodo di svolgimento. 

N. Tipologia 

Titolo 

Ente/Università D.M. 

riconoscimento 

(data) 

Periodo/Note 

1     

2     

3     

4     

5     

6     

7     

8     

DICHIARAZIONI FINALI 

Il/La sottoscritto/a dichiara di aver preso visione dell’Avviso pubblico e di accettarne integralmente 

le disposizioni. Autorizza il trattamento dei dati personali ai sensi del D.Lgs. 101/2018 e Reg. UE 

2016/679. 

 

Allega: 

- Documento di identità 

- Curriculum vitae formato europeo, datato e sottoscritto 

 

Luogo e data: __________________________ 

Firma: _________________________________________________ 

 


