
       

 

Al Comune di Genova 

Direzione Sviluppo del Personale e 

Formazione 

Ufficio Concorsi 

dposelezione@comune.genova.it 

 

 

RICHIESTA RIMBORSO TASSA CONCORSUALE 
 

 

Io Sottoscritto/a ___________________________________________________________________________  

 

Nato/a a _______________________________________________ il ________________________________ 

 

Codice fiscale ________________________________ Residenza (Città) ______________________________  

 

(Via)_____________________________________________________________ (CAP)___________________ 

 

Indirizzo mail ____________________________________ cellulare _________________________________ 

 

in relazione all’istanza da me presentata per la partecipazione al Bando di Concorso Pubblico, per 

esami, per la copertura di n. 2 posti a tempo pieno e indeterminato di Dirigente di Polizia Locale, 

approvato con Determinazione della Direzione Sviluppo del Personale e Formazione n. 255/2021 

e successivamente revocato con Determinazione n. 190/2022 

CHIEDO 

 

il rimborso della somma di € 10,00 versata a titolo di tassa di concorso, mediante bonifico 

bancario sul c/c a me intestato le cui coordinate bancarie sono di seguito indicate: 

Cod. IBAN   

 

Nome Istituto e Agenzia     
 
 

Luogo e data 
 

Firma 
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