
ALLEGATO A 

 

AUTODICHIARAZIONE 
ai sensi degli artt. 46 e 47 del DPR 445/2000 

 
Il/La sottoscritto/a _________________________________________________________ 

nato/a il _____/___/____a ___________________________________________________ 

residente a ___________________________(__) Via ____________________________ 

recapito telefonico____________________________________ 

consapevole delle conseguenze penali previste in caso di dichiarazioni mendaci ai sensi 
degli artt. 46 e 47 D.P.R. n. 445/2000, 
 

DICHIARA SOTTO LA PROPRIA RESPONSABILITÀ 
 

• di aver preso visione del “Piano Operativo Specifico prove orali procedura concorsuale per la 
copertura di un posto di Istruttore Direttivo Tecnico cat. D a tempo indeterminato e a tempo 
pieno” pubblicato dall’Amministrazione sul sito internet alla Sezione “Amministrazione 
Trasparente – Bandi di concorso”, e di essere consapevole di doverlo rispettare; 
 

• di non essere affetto/a da uno o più dei seguenti sintomi: 
a) temperatura superiore a 37,5°C e brividi; 
b) tosse di recente comparsa; 
c) difficoltà respiratoria; 
d) perdita improvvisa dell’olfatto (anosmia) o diminuzione dell'olfatto (iposmia), perdita del 

gusto (ageusia) o alterazione del gusto (disgeusia); 
e) mal di gola. 

 
• di non essere sottoposto/a alla misura della quarantena o isolamento domiciliare fiduciario e/o 

al divieto di allontanamento dalla propria dimora/abitazione come misura di prevenzione della 
diffusione del contagio da COVID – 19. 
 
La presente autodichiarazione viene rilasciata quale misura di prevenzione correlata con 
l’emergenza pandemica del SARS CoV 2. 
 

 
Luogo e Data __________________   Firma del dichiarante ________________________ 
 
 
 
 
Il/La sottoscritto/a presta altresì il proprio consenso al trattamento dei dati personali per gli 
adempimenti correlati allo svolgimento in sicurezza del concorso pubblico. I dati forniti saranno 
gestiti in conformata alle nome previste dal GDPR 679/2016 (regolamento europeo in materia 
di protezione dei dati personali) e verranno conservati esclusivamente per i tempi necessari 
dalla data del concorso pubblico 
 
Luogo e Data __________________   Firma del dichiarante ________________________ 
 
 


