1l/1a sottoscritto/a

nato/a a prov. il

residente a

indirizzo cap

tel/cell.

Al Ministero della Cultura
Direzione Generale Archivi
Via di San Michele 22 — 00153 Roma

email (obbligatoria)

chiede, ai sensi dell’art.55 del DPR 30 settembre 1963, n. 1409,

di essere ammesso a prestare collaborazione volontaria presso I’Archivio di Stato di Ravenna

A tal proposito dichiara, sotto la propria responsabilita:

1.

2
3.
4

Data

di essere cittadino/a italiano/a;

di essere iscritto nelle liste elettorali del Comune di ;

di non aver riportato condanne penali;

di essere in possesso del diploma di laurea

in conseguito in data

presso I’Universita degli studi di ;

di non essere stato/a destituito o dispensato/a dall’impiego presso una Pubblica
Amministrazione né di essere incorso nella decadenza comminata ai sensi dell’art.127, lettera
d) del T.U. 10 gennaio 1957, n.3;

di essere fisicamente idoneo al servizio d’archivio.

FIRMA®

* Si allega copia di un documento di identita in corso di validita
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