
Allegato “A” 
(in carta libera) 
 

AL COMUNE DI SOVERE 
Ufficio Protocollo 

Via Marconi, 6 
24060 Sovere (BG) 

SELEZIONE DI RILEVATORI PER INDAGINI CAMPIONARIE SULLE FAMIGLIE 
SVOLTO DAL COMUNE PER CONTO DELL’ISTAT 

 

DOMANDA PER L’INCARICO DI RILEVATORE 
 
 

Il/La sottoscritto/a ____________________________________________________ chiede di poter svolgere 
l’incarico di rilevatore per la rilevazione in oggetto. 
A tal fine, consapevole delle sanzioni penali previste dalla legge, sotto la propria responsabilità dichiara: 

1. Di essere nato/a ________________________________________________ il ____ / ____ / _________ 

di essere residente in _________________________________________________________________ 

codice fiscale _______________________________________________________________________ 

Tel. ____________________________________ Cell. ________________________________________ 

Indirizzo di posta elettronica: ___________________________________________________________ 

2. Di essere in possesso della cittadinanza: __________________________________________________; 

3. Di godere dei diritti politici; 

4. Di non aver procedimenti penali in corso e di non aver riportato condanne penali oppure ___________ 
___________________________________________________________________________________ ; 

5. Di aver buona conoscenza nell’uso del computer; 

6. Di essere in possesso del seguente titolo di studio ___________________________________________ 

Conseguito in data ____ / ____ / ________ presso __________________________________________ 

(Nel caso in cui il titolo di studio sia stato conseguito in uno Stato Estero, il candidato dovrà dichiarare, 

inoltre, di aver ottenuto il riconoscimento previsto dall’ art. 1 del D.Lgs. 27.01.1992, n. 115 o la 

dichiarazione di equipollenza prevista dall’ art. 332 del R.D. 31.08.1933, n. 1592); 

7. Di essere a conoscenza delle sanzioni penali di cui all’art. 76 della D.P.R. 28.12.2000, n. 445 in caso di 
false dichiarazioni; 

8. Di essere a conoscenza che la funzione di rilevatore costituisce conferimento di incarico temporaneo 
con carattere di collaborazione occasionale; 

9. Di essere disponibile ad operare in qualsiasi zona del territorio del Comune di Sovere; 

10. Di trovarsi nella condizione lavorativa: ___________________________________________________; 

 



11. di avere svolto le seguenti indagini per conto dell’ISTAT o degli Enti SISTAN: 

DESCRIZIONE INDAGINE 
ENTE PRESSO IL QUALE SI È 

SVOLTA L’INDAGINE 
PERIODO 

1.  - 

2.  - 

3.  - 

 

 
________________ lì _________________ (firma autografa non autenticata) 

  

 
 
 
 
Allega: 

1. Fotocopia documento d’identità, in corso di validità; 
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