
Class. 4.4/2026/1  

 
Al Settore Gestione del Personale e 
Programmazione 
PROVINCIA di VARESE 
Pizza Libertà, 1 
I – 21100 VARESE 

 
Modalità di trasmissione (scegliere un’opzione): PEC istituzionale@pec.provincia.va.it / Raccomandata A/R / Brevi manu 

 

DOMANDA DI PARTECIPAZIONE ALLA MANIFESTAZIONE DI INTERESSE PER IL 

CONFERIMENTO DELL’INCARICO DI ELEVATA QUALIFICAZIONE 

(Dichiarazione Sostitutiva di Atto Notorio 
 ai sensi degli artt. 21 e 47 D.P.R. 28 dicembre 2000, n. 445) 

 
 
Il/La sottoscritto/a  nato/a il  / /  a  ( ) 

 
 

CHIEDE 
 
di essere ammesso/a a partecipare alla procedura per il conferimento dell’Incarico di Elevata Qualificazione – 
EQ di seguito indicato: 
 

Area Settore Decorrenza 

Presidenza, Segreteria e 
Direzione Generale 

Organizzazione e Segreteria 01/07/2026 

 

all’uopo, sotto la propria responsabilità e consapevole delle sanzioni penali, nel caso di dichiarazioni non 
veritiere, di formazione o uso di atti falsi, richiamate dall'art. 76 del D.P.R. del 28 dicembre 2000, n. 445, 

DICHIARA 
 
- di essere dipendente della Provincia di Varese: 

 

o con il seguente profilo professionale:  ; 
o nella seguente Area   e  differenziale economico (ex Cat. 

Giuridica/progressione economica):    ; 
o in forza presso la seguente Area  e Settore:  ; 
o di avere un rapporto di lavoro a tempo pieno/a tempo parziale (con disponibilità al rientro a tempo 

pieno in caso di conferimento dell’Incarico di Elevata Qualificazione). 
 
- di possedere il seguente titolo di studio (barrare e compilare solo la parte che interessa): 

o Diploma di Laurea ai sensi della normativa previgente al D.M. 509/99 (vecchio ordinamento): 
 ; 

o Diploma di Laurea Magistrale ai sensi del nuovo ordinamento:  ; 
o Diploma di Laurea breve ai sensi del nuovo ordinamento:  ; 
o Diploma di Istruzione Secondaria Superiore:  ; 

- di essere iscritto al/ai seguente/i Albo/i e/o Collegio/i:  ; 
 
- di non aver subito sanzioni disciplinari superiori al rimprovero verbale negli ultimi due anni; 

 
- di essere/non essere nelle condizioni di inconferibilità e incompatibilità incarico (art. 20 comma 2 d.lgs. 8 

aprile 2013, n. 39) e dichiarazione conflitto d’interessi (art. 13 comma 3 d.p.r. 16 aprile 2013, n. 62) 

mailto:istituzionale@pec.provincia.va.it


(specificare nel c a s o   ci  si ritrovi in  condizioni di  inconferibilità  e/o incompatibilità: 
 ); 

 
- di allegare alla presente domanda il curriculum professionale e il modello formazione, aggiornato alla data 

odierna, datato e sottoscritto. 
 

 
 , lì  / /2026 

 
 

FIRMA 

 

 
Ai sensi dell’art. 38 del citato D.P.R. n. 445 del 28 dicembre 2000, la presente dichiarazione è sottoscritta 

dall’interessato/a in presenza del dipendente addetto, ovvero sottoscritta o inviata insieme alla fotocopia non autenticata 
di un documento di identità del dichiarante, all’ufficio competente via PEC oppure a mezzo Raccomandata A/R. 


