
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

DIPARTIMENTO DEI VIGILI DEL FUOCO, DEL SOCCORSO PUBBLICO E DELLA DIFESA CIVILE 

DIREZIONE CENTRALE PER LA FORMAZIONE 

 

 

 
 

Alle Direzioni Regionali ed Interregionali dei 

Vigili del Fuoco 

Alle Direzioni Centrali 

Ai Comandi dei Vigili del Fuoco 

E, per conoscenza: All’Ufficio I – Gabinetto del Capo 

Dipartimento 

 All’Ufficio del Capo del Corpo Nazionale dei 

Vigili del Fuoco 

 Alla Regione Valle d’Aosta: 

- Presidenza della Regione 

- Dipartimento Protezione Civile e Vigili del 

Fuoco 

Agli Uffici della Direzione Centrale per la 

formazione   

OGGETTO:  Corso di formazione per il passaggio alla qualifica di Capo Squadra decorrenza 

01.01.2020 – Errata corrige alla nota DCFORM 32612 del 05.10.2021. 

Si allega il nuovo modello di rinuncia che subentra a quello allegato alla nota in 

oggetto indicata che riportava erroneamente la decorrenza 01/01/2021. 

 

Resta inteso che le domande presentate con il precedente modello della nota in oggetto 

indicata restano comunque valide.   

 

 

IL DIRETTORE CENTRALE 

(VALLEFUOCO) 
(documento sottoscritto con firma digitale ai sensi di legge) 



DIPARTIMENTO DEI VIGILI DEL FUOCO, DEL SOCCORSO PUBBLICO E DELLA DIFESA CIVILE 

Allegato II 

Alla Direzione Centrale per l’Amministrazione 

Generale 

E, per conoscenza: Alla Direzione Centrale per la Formazione 

Per il tramite    __________________________________ 
(Sede Ufficio di apparteneza) 

OGGETTO: Rinuncia al corso per qualifica Capo Squadra con decorrenza 01/01/2020. 

In riferimento al decreto del Capo Dipartimento del 1° ottobre 2021, n. 210 di 

approvazione della graduatoria della procedura selettiva per l'accesso alla qualifica di Capo 

Squadra del ruolo dei Capi Squadra e Capi Reparto, il sottoscritto 

________________________________________________________
1
, in servizio presso

________________________________________________
2

DICHIARA 

di voler rinunciare al suddetto corso di formazione per l'accesso alla qualifica di capo 

squadra decorrenza 01/01/2020 il cui inizio è previsto il giorno 11 ottobre 2021. 

Luogo e data ____________________ 

In fede 

______________________ 
 Firma 

1
 Riportare qualifica, cognome e nome. 

2
 Riportare Ufficio di appartenenza 


