
 

 

AUTODICHIARAZIONE RILASCIATA IN OCCASIONE DELLA PROVA ORALE RELATIVA 

ALLA SELEZIONE PUBBLICA PER ESAMI PER LA COPERTURA CON RAPPORTO DI 

LAVORO A TEMPO PIENO ED INDETERMINATO DI UN POSTO CON PROFILO 

PROFESSIONALE DI ISTRUTTORE TECNICO, CATEGORIA PROFESSIONALE C, 

POSIZIONE ECONOMICA C1, DA ASSEGNARE PRESSO IL SETTORE TRIBUTI – 

SERVIZIO TRIBUTI, ED IL SETTORE TERRITORIO – SERVIZIO POLITICHE 

AMBIENTALI E SERVIZIO SUAP DELL’UNIONE COMUNI MODENESI AREA NORD 

 

Il/La sottoscritto/a_______________________________________________________________ 

 

Nato/a a _____________________________________ il _______________________________ 

 

Residente a ____________________________________________________________________ 

 

Documento d’identità n. __________________________________________________________ 

 

In data_________________________   Data scadenza documento_________________________ 

 

Preso atto delle misure urgenti in materia di contenimento e gestione dell'emergenza 

epidemiologica da COVID-19, disposte dalla Presidenza del Consiglio dei Ministri e dalle 

specifiche norme di legge; 

Preso atto del Protocollo di svolgimento dei concorsi pubblici n. 25239 del 15.04.2021, che 

riporta quanto segue: 

<<i candidati dovranno: 

 

1) presentarsi da soli e senza alcun tipo di bagaglio (salvo situazioni eccezionali, da 

documentare); 

2) non presentarsi presso la sede concorsuale se affetti 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; 

3) non presentarsi presso la sede concorsuale se sottoposto 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; 

4) indossare obbligatoriamente, dal momento dell’accesso all’area concorsuale sino 

all’uscita, i facciali filtranti FFP2 messi a disposizione dall’amministrazione 

organizzatrice>>. 

 

Gli obblighi di cui ai numeri 2 e 3 devono essere oggetto di un’apposita autodichiarazione da 

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

 

Consapevole delle conseguenze penali previste in caso di dichiarazioni mendaci ai sensi degli 

artt. 46 e 47 del D.P.R. n. 445/2000. 

 

DICHIARA SOTTO LA PROPRIA RESPONSABILITA’ 

 

 di non essere affetto 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 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; 

 di essere consapevole di dover adottare, durante la prova concorsuale, tutte le misure 

di contenimento necessarie alla prevenzione del contagio da COVID-19. 

 

 

       

      Luogo e data__________________________ 

 

 

Firma________________________________ 

 


