
Elezioni dei Rappresentanti dei lavoratori per la sicurezza e la salute 

17 – 19 aprile 2018 

 

 

Il sottoscritto ______________________________________, nato a  ________________________  

il _____________ , qualifica  _______________________________________________________  

tel./cell _____________________ e-mail  ______________________________________________  

in servizio presso _________________________________________________________________  

 

dichiara di accettare la candidatura per la seguente componente: 

 

PERSONALE DOCENTE 

PERSONALE TECNICO-AMMINISTRATIVO 

STUDENTI 

 

proposta dalla O.S._____________________________________________________________ 

(allegare la nota ufficiale di designazione del candidato su carta intestata e firmata in originale) 

 

Il sottoscritto, consapevole delle sanzioni penali previste dall’art. 76 D.P.R. 445/2000 in caso di 

dichiarazioni non veritiere, sotto la propria responsabilità dichiara: 

 di essere in  possesso dei requisiti previsti dell’art. 3 del regolamento elettorale;  

 di possedere i requisiti previsti dall’art. 4 comma 2 del regolamento elettorale (non cessare 

dal servizio/mandato nel corso del triennio interessato)   
 

 

 

 

 

 

 

Roma, _________________           Firma 

 

 

_________________________________ 
 

SAPIENZA Università di Roma 

Ai sensi e per gli effetti dell’art. 21 del D.P.R. n.445/2000 dichiaro 

autentica la firma opposta dal dichiarante in mia presenza e previa 

esibizione di 

………………………………………………………..………………. 

rilasciat__ da …………………….…………………………………...  

il …………………………… 

Roma lì, 

 

 

IL PUBBLICO UFFICIALE 

 

 

 

 

 

 

 

__________________________________ 
indicare qualifica, nome e cognome  

del pubblico ufficiale 

(firma per esteso e leggibile) 

 

Timbro 


