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FAC-SIMILE DOMANDA DI MOBILITA’ 

    
AL DIRIGENTE DELLA RIPARTIZIONE RISORSE UMANE 
E TRATTAMENTO ECONOMICO DELL’UNIVERSITA' 
DEGLI STUDI DELLA CAMPANIA “LUIGI VANVITELLI 

  UFFICIO PROTOCOLLO 
  Piazza Luigi Miraglia – Palazzo Bideri 
  80138 NAPOLI 

 
 
 

IL/LA SOTTOSCRITTO/A 
 
Cognome e nome: ______________________________________________________________ 
 
Nato/a a: ______________________________________________ prov. ___________________ 
 
In data ______________________________ codice fiscale ______________________________ 
 
residente a _____________________________________________ prov. __________________ 
 
via/piazza ______________________________________________ cap____________________ 
 
 

chiede di partecipare alla procedura di mobilità per la copertura di: 
 
_____________________________________________________________________________________ 
 
_____________________________________________________________________________________ 
 
 
A tal fine, ai sensi degli artt. 46 e 47 del D.P.R. n. 445/2000 e s.m.i., dichiara sotto la propria 
responsabilità di essere in possesso di tutti i requisiti richiesti nell’avviso di mobilità, ed, 
in particolare: 
 

- di essere in servizio con rapporto di lavoro a tempo indeterminato a decorrere 

dal_______________ presso __________________________ con inquadramento nella categoria 

________posizione economica___________ dell’area__________________________________ 

- di essere in possesso del seguente titolo di studio: 

_____________________________________________________________________________ 

conseguito presso_____________________________________ in data ___________________ 
 

- di essere in possesso della seguente esperienza lavorativa: 
 
 
 
maturata presso________________________________________________________________ 
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per un periodo di _______________________________________________________________ 
 
La motivazione della richiesta di trasferimento è la seguente: 

_____________________________________________________________________________

_____________________________________________________________________________ 

_____________________________________________________________________________ 

 
Il sottoscritto, altresì, allega alla presente: 
 
- dettagliato curriculum culturale e professionale, da cui risulti il possesso di tutti i requisiti richiesti 
nonché la situazione familiare; 
 
- assenso dell’Amministrazione di appartenenza al trasferimento; 
 
- fotocopia di un documento di identità. 
 
Il sottoscritto dichiara di voler ricevere le comunicazioni relative alla procedura di mobilità presso il 
recapito sotto indicato e di impegnarsi a comunicarne l’eventuale variazione: 
 
_____________________________________________________________________________

_____________________________________________________________________________ 

 
 Quanto sopra viene dichiarato dal sottoscritto consapevole di quanto previsto dall’art. 76 del 

D.P.R. 445/2000, in materia di norme penali. 
 
Luogo e data   ___________________________ 

        

    Il Dichiarante 

_____________________________ 

 


