ALLEGATO 1
Al Preside

della Facolta di Architettura
Via P.A. Micheli, 2
50121 FIRENZE

DOMANDA DI PARTECIPAZIONE

Il/la sottoscritto/a

(cognome) (nome)
Codice fiscale nato/a (prov. )
il domiciliato via/piazza n.
(gg/mm/aa)
citta prov. C.AP.
residente in via/piazza n.
citta prov. C.AP.
telefono (fisso e cellulare ) e-mail
Documento di identita: Tipo n°
chiede

di essere ammesso alla procedura di valutazionepaativa per il conferimento di n. 2 incarichi abllaborazione
coordinata e continuativa per I'espletamento dvigtdi tutoraggio informatico a sostegno dellgvig di tirocinio e di studio

dei vincitori di borse per tirocinio e degli studietella Facolta di Architettura.
All'uopo il/la sottoscritto/a dichiara di:

1) essere cittadino/a

2) essere in possesso della laurea V O . o djgtice N.O. in Architettura

conseguita il presso I'Universita

(gg/mm/aa) canazione / ;

Ai fini della valutazione per 'ammissione, il/latsoscritto/a dichiara altresi :

di aver/non aver avuto contratti di lavoro flesksib{a tempo determinato) con I'Universita degli Stdd Firenze

nell’'ultimo quinquennio, per i seguenti periodi:

di allegare alla presente domanda:
Curriculum vitae in formato europeo, formativorefessionale, firmato e datato;

dichiarazione sostitutiva di certificazione atteseai titoli riportati nel curriculum;

w N e

fotocopia di valido documento d’identita.



Il/la sottoscritto/a dichiara di aver letto e dipapvare in ogni suo punto il relativo bando e dieze in possesso di tutti i
requisiti previsti dallo stesso; dichiara, inolt@he quanto indicato nella documentazione alleg#ita presente domanda

corrisponde a verita.

Indirizzo al quale si richiede l'invio delle comuatzioni:

via/piazza n.
citta prov. C.A.P. telefono

e-mail

Data Firma

Il trattamento di dati personali sopraindicati \@esvolto nel rispetto di quanto stabilito dal Déareegislativo n. 196/2003
sulla tutela dei dati personali. Il trattamentaldti da parte della Universita degli Studi di Firenai sensi del Regolamento di
Ateneo di attuazione del codice di protezione d¢ii plersonali in possesso dell’Universita degli StddFirenze, cosi come
modificato con decreto del Rettore n.1177 (79388)29 dicembre 200, sara esclusivamente finalizadlb svolgimento
delle funzioni istituzionali, nei limiti stabilitilalla legge e dai regolamenti. | dati non sararorounicati o diffusi a terzi e per
essi si potra richiedere in qualsiasi momento lalifiea o la cancellazione. In relazione al trattamoedei predetti dati, il
richiedente ha facolta di esercitare i diritti petivdal predetto decreto legislativo. Il/la sottoo/a dichiara di accettare
guanto sopra riportato.

Data Firma




