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ALLEGATO A  

BANDO PER L’ASSEGNAZIONE DI N. 3 BORSE DI COLLABORAZIONE A FAVORE DEGLI STUDENTI 

DELL’ACCADEMIA DI BELLE ARTI DI VENEZIA PER LO SVOLGIMENTO DEL SERVIZIO DI TUTORATO PER 

STUDENTI CON DISABILITÀ O DSA A. A. 2024/2025 

 

La/Il sottoscritta/o 

Cognome_______________________________________Nome_____________________________________________

Nata/o a ____________________________ Prov. / Stato estero _____________________________________________ 

il___________________________Codice fiscale_________________________________________ matr.____________ 

__________________________________________Residente a 

___________________________________________________ Prov. _______________ CAP ____________________ 

Via_____________________________________________________n°______Tel_______________________________ 

Cell____________________________E-mail(istituzionale e personale) 

________________________________________________________________________________________________ 

CHIEDE 

Di essere ammesso al colloquio valutativo per l’assegnazione della borsa di collaborazione dell’Accademia di 
belle arti di Venezia per l’a.a. 2024-2025. 

A tal fine, ai sensi della Legge n° 15/68, del D.P.R. n° 403/98 e del D.P.R. 445/2000, consapevole che le dichiarazioni mendaci sono punite ai sensi del 

codice penale e delle leggi speciali in materia e, altresì, consapevole della decadenza dei benefici eventualmente conseguenti al provvedimento emanato 
sulla base della dichiarazione non veritiera, sotto la propria responsabilità. 

DICHIARA 

o di essere cittadino/a __________________________________; 
o di godere dei diritti civili e politici; 
o di non aver riportato condanne penali e di non avere procedimenti penali pendenti; 
o di essere regolarmente iscritto nell’a. a. 2024/2025 all’Accademia di Belle Arti di Venezia, al Corso di Diploma di : 

a. PRIMO LIVELLO, AL _____________ ANNO. 
b. SECONDO LIVELLO AL __________ ANNO. 

o di essere in possesso di tutti gli ulteriori requisiti di merito ed economici previsti dal bando; 
o di essere idoneo/a al servizio continuativo e incondizionato all’impiego al quale la selezione si riferisce; 
o di non incorrere in alcuna delle cause di incompatibilità elencate dal bando; 
o di eleggere il proprio recapito al seguente indirizzo: ________________________________________________________________ 
recapito telefonico __________________________ e di impegnarsi a comunicare eventuali variazioni successive, riconoscendo fin 
d’ora che l’amministrazione non assume alcuna responsabilità per la dispersione di comunicazioni dipendente da inesatte indicazioni 
del recapito da parte del candidato, oppure da mancata o tardiva comunicazione del cambiamento dell’indirizzo indicato nella 
domanda, né per eventuali disguidi postali o comunque imputabili a terzi, a caso fortuito o a forza maggiore. 
 
VENEZIA IL ________________                                                                                                       FIRMA______________________________ 
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