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azienda servizi polverigi s.r.1.





DOMANDA DI PARTECIPAZIONE

Domanda di partecipazione alla Selezione pubblica, per titoli ed esami, per la formazione di una graduatoria finalizzata all’assunzione di n. 1 impiegato ufficio commerciale, con rapporto di lavoro a tempo determinato, a tempo pieno, con durata di 1 anno, al livello 4 ccnl commercio terziario, allo scadere del quale potrà essere trasformato a tempo indeterminato in base alle esigente aziendali. 
Io sottoscritto/a
	Cognome ……………………………………………... Nome ………………………………....................
Data di Nascita …………………………..  Comune di Nascita ………………………………………….
Provincia di Nascita ……………………..  Codice Fiscale ………….…………………………………...
Indirizzo Residenza …………………………………………………………………………………………

Indirizzo Domicilio …………………………………….…………………………………………………….
Telefono fisso ………………………………….. Telefono mobile ………………………………………..
PEC …………………………………………………….…………………………………………………….

	Email ………………………………………………………………………………………………………….


CHIEDO
di essere ammesso/a a partecipare alla Selezione Pubblica suddetta ed a tal fine, ai sensi degli artt. 46 e 47 del D.P.R. 28 dicembre 2000 n. 445, sotto la mia responsabilità e consapevole delle sanzioni penali previste dall’art. 76 del medesimo D.P.R. per le ipotesi di falsità in atti e di dichiarazioni mendaci,
dichiaro di possedere i seguenti requisiti generali obbligatori:

a. essere cittadino italiano; 
oppure di essere cittadino di altro Stato membro dell’Unione Europea secondo quanto previsto dall’art. 38 D.Lgs. n. 165/2001;

Indicare la cittadinanza

……………………………………………………………………….

b. avere il pieno godimento dei diritti civili e politici (nel caso di candidati di Stati membri dell’Unione Europea diversi dall’Italia: godimento dei diritti civili e politici nello stato di appartenenza);

c. non aver riportato condanne penali, non avere procedimenti penali in corso e non trovarsi in alcuno dei casi che, a norma delle leggi vigenti, comportino l’esclusione dalla nomina negli uffici pubblici;
d. non essere stato licenziato, dispensato e/o destituito dall’impiego presso una pubblica amministrazione;
e. essere in possesso dell’idoneità fisica all’impiego ed alle mansioni proprie del profilo professionale da ricoprire.
Dichiaro, barrando con una X una delle due opzioni:

· Di non aver riportato condanne penali 
· Di aver riportato le seguenti condanne penali 
Indicare condanne penali
           ………………………………………………………………………………………………….
· Di non avere procedimenti penali in corso 

· Di avere i seguenti procedimenti penali in corso


Indicare procedimenti penali
           …………………………………………………………………………………………………………..
Dichiaro di possedere i seguenti requisiti specifici obbligatori
A. Diploma Scuola media superiore
Indicare Diploma e Istituto

          ….……………………………………………………………………………………………………….
Indicare il voto del diploma barrando con una X una delle seguenti opzioni:
Titolo di studio espresso in sessantesimi:
· da 36 a 49    
· da 50 a 54    
· da 55 a 60    

Oppure

Titolo di studio espresso in centesimi:
· da 60 a 82     
· da 83 a 90     
· da 91 a 100   
Indicare anno iscrizione Scuola media superiore

……………………………………………………………………………………………………………
Indicare anno di conseguimento Diploma

……………………………………………………………………………………………………………
B. Possesso della patente di guida di categoria B in corso di validità
Numero……………………………………………………
Data scadenza ……………/………………/…………….(gg/mm/aa)

C. Comprovata esperienza professionale pregressa di almeno 6 mesi, anche non continuativi, nei ultimi sei anni anteriori alla data di scadenza del termine stabilito per la presentazione della domanda, svolta con contratto di assunzione di lavoro subordinato, anche in somministrazione di lavoro e con la mansione di impiegato ufficio commerciale (a titolo esemplificativo ma non esaustivo addetto allo sportello/alla gestione della clientela/informazioni clienti, o comunque in ruoli impiegatizi in attività di back-office o front-office in società di servizi con particolare attinenza e sovrapponibilità delle stesse alle caratteristiche indicate nell’art. 1 del presente Avviso di selezione), presso una o più società servizi private o a partecipazione pubblica, o pubblica amministrazione, operanti nel settore del servizio energetico

I punti dal numero 1 al numero 8 vanno ripetuti tante volte quante sono stati contratti di assunzione 

1. Dal __/__/__   (gg/mm/aa) al __/__/__ (gg/mm/aa)

2. Mansione

………………………………………………………………………………………
3. Denominazione datore di lavoro

           ………………………………………………………………………………………..
4. Opzionare la natura giuridica del datore di lavoro tra le seguenti:

· Ente/Società a partecipazione Pubblica
· Pubblica Amministrazione
· Azienda private
5. Area/settore di riferimento del datore di lavoro
           ………………………………………………………………………………………..
6. Categoria/Inquadramento

           …………………………………………………………………...............................
7. Tipologia contratto (determinato, indeterminato, somministrazione)
         ………………………………………………………………………………………..
8.  Orario di lavoro


- Full time

Oppure

- Part time

% part time

……………………………

Numero ore settimanali

………………………………

------- … -------
1. Dal __/__/__   (gg/mm/aa) al __/__/__ (gg/mm/aa)

2. Mansione

………………………………………………………………………………………

3. Denominazione datore di lavoro

           ………………………………………………………………………………………..

4. Opzionare la natura giuridica del datore di lavoro tra le seguenti:

· Ente/Società a partecipazione Pubblica
· Pubblica Amministrazione
· Azienda private
5. Area/settore di riferimento del datore di lavoro
           ………………………………………………………………………………………..
6. Categoria/Inquadramento

           …………………………………………………………………...............................

7. Tipologia contratto (determinato, indeterminato, somministrazione)
         ………………………………………………………………………………………..
8.  Orario di lavoro


- Full time

Oppure

- Part time

% part time

……………………………

Numero ore settimanali

………………………………

------- … -------
1. Dal __/__/__   (gg/mm/aa) al __/__/__ (gg/mm/aa)

2. Mansione

………………………………………………………………………………………

3. Denominazione datore di lavoro

           ………………………………………………………………………………………..

4. Opzionare la natura giuridica del datore di lavoro tra le seguenti:

· Ente/Società a partecipazione Pubblica
· Pubblica Amministrazione
· Azienda private
5. Area/settore di riferimento del datore di lavoro
           ………………………………………………………………………………………..
6. Categoria/Inquadramento

           …………………………………………………………………...............................

7. Tipologia contratto (determinato, indeterminato, somministrazione)
         ………………………………………………………………………………………..

  8.    Orario di lavoro


- Full time

Oppure

- Part time

% part time

……………………………

Numero ore settimanali

………………………………
Dichiaro, barrando con una X una delle due opzioni indicate per ciascuna delle seguenti dichiarazioni: 

· di possedere Laurea triennale o Laurea magistrale-specialistica-vecchio ordinamento

· di non possedere Laurea triennale o Laurea magistrale-specialistica-vecchio ordinamento

Indicare Laurea triennale o Laurea magistrale-specialistica-vecchio ordinamento, anno ed          Università di conseguimento 

        …………………………………………………………………………………………………………...
Dichiaro, barrando con una X una delle due opzioni indicate per ciascuna delle seguenti dichiarazioni: 

· di non possedere i titoli di servizio indicati nell’Avviso di Selezione

· di possedere i seguenti titoli di servizio indicati nell’Avviso di Selezione:

anzianità di servizio maturata anche in modo non continuativo-nei sei anni anteriori alla data di scadenza del termine stabilito per la presentazione della domanda ed oltre i primi 6 mesi quale requisito obbligatorio di accesso previsto dall’Avviso di Selezione- con contratto di assunzione di lavoro subordinato, anche in somministrazione di lavoro e con la mansione di impiegato ufficio commerciale, presso una o più società servizi private o a partecipazione pubblica o pubblica amministrazione, operanti nel settore del servizio energetico.

Specificare per ogni eventuale singolo titolo di servizio (prestato dopo i primi 6 mesi quale requisito obbligatorio di accesso) quanto segue:

1. Dal __/__/__   (gg/mm/aa) al __/__/__ (gg/mm/aa)

2. Mansione

………………………………………………………………………………………………………..

3. Denominazione datore di lavoro

           ……………………………………………………………………………………………..…………

4. Opzionare la natura giuridica del datore di lavoro tra le seguenti:

· Ente/Società a partecipazione Pubblica
· Pubblica Amministrazione
· Società privata
5. Area/settore di riferimento del datore di lavoro
           ………………………………………………………………………………………………………
6. Categoria/Inquadramento

           ………………………………………………………………………………………………….…...


7.Tipologia contratto (determinato, indeterminato, somministrazione)
       ………………………………………………………………………………………………………..

8.  Orario di lavoro




- Full time



Oppure



- Part time



% part time



……………………………



Numero ore settimanali



………………………………

------- … -------
1. Dal __/__/__   (gg/mm/aa) al __/__/__ (gg/mm/aa)

2. Mansione

…………………………………………………………………………………………………...

3. Denominazione datore di lavoro

           ……………………………………………………………………………………………………

4. Opzionare la natura giuridica del datore di lavoro tra le seguenti:

· Ente/Società a partecipazione Pubblica
· Pubblica Amministrazione
· Società privata
5. Area/settore di riferimento del datore di lavoro
           ……………………………………………………………………………….…………………
6. Categoria/Inquadramento

           …………………………………………………………………………………..……………...


7.Tipologia contratto (determinato, indeterminato, somministrazione)
         ………………………………………………………………………………………………....

8.  Orario di lavoro




- Full time



Oppure



- Part time




% part time



……………………………



Numero ore settimanali



………………………………
------- … -------
1. Dal __/__/__   (gg/mm/aa) al __/__/__ (gg/mm/aa)

2. Mansione

…………………………………..………………………………………………………………….

3. Denominazione datore di lavoro

           ………………………………………………………………………………………………………

4. Opzionare la natura giuridica del datore di lavoro tra le seguenti:

· Ente/Società a partecipazione Pubblica
· Pubblica Amministrazione
· Società privata
5. Area/settore di riferimento del datore di lavoro
           ……………………………………………..………………………………………………………
6. Categoria/Inquadramento

           ……………………………………………………………………………..……………………...


7.Tipologia contratto (determinato, indeterminato, somministrazione)
          …………..………………………………………………………………………………………..

8.  Orario di lavoro




- Full time



Oppure



- Part time



% part time



……………………………



Numero ore settimanali



………………………………


Dichiaro, barrando con una X una delle due opzioni: 

· di non possedere i titoli vari indicati nell’Avviso di Selezione

· di possedere i seguenti titoli vari (corsi di formazione nel settore dei servizi gas ed energia elettrica, frequentato e concluso negli ultimi 5 anni)
…………………………………………………………..…………………………………………….
Dichiaro:

-
di aver preso visione dell’Avviso di selezione e di accettare integralmente e senza riserva le clausole in esso contenute 

-
di autorizzare l’ ASP SRL alla gestione e al trattamento dei miei dati personali secondo la normativa vigente (GDPR Regolamento UE 2016/679 del Parlamento Europeo e ss.mm.ii.), secondo quanto previsto all’art. 14 dell’Avviso di selezione, per le finalità legate alla selezione ed all’eventuale assunzione

Dichiaro, barrando con una X una delle due opzioni indicate per ciascuna delle seguenti dichiarazioni: 

·  di non possedere nessuno dei titoli di preferenza previsti dall’art. 5 – comma 4 – D.P.R. 9.5.1994 n. 487 e ss.mm.ii.;

·  di possedere il/i seguente/i titolo/i di preferenza previsto dall’art. 5 – comma 4 – D.P.R. 9.5.1994 n. 487 e ss.mm.ii

           Indicare il/i  titolo/i  di preferenza

…………………………………………………………………………………………………………………
· di non appartenere alla categoria protetta di cui all’art. 1 comma 1 Legge 68/1999 e ss.mm.ii. 
· di appartenere alla seguente categoria protetta di cui all’art. 1 comma 1 Legge 68/1999 e ss.mm.ii. 

Indicare categoria protetta 

  …………………………………………………………….………………………………………………….

· di non possedere alcuna invalidità
· di possedere la seguente invalidità e rispettiva percentuale, ai sensi della L. 104/92 e ss.mm.ii:
Indicare l’invalidità e la rispettiva percentuale:

……………………………………………………………………….………………………………………….
· di non avere la necessità di alcun ausilio e/o tempo aggiuntivo per lo svolgimento delle prove d’esame
· di avere la necessità di ausilio e/o tempo aggiuntivo per lo svolgimento delle prove d’esame
Indicare il tipo di ausilio e/o tempo aggiuntivo necessario/necessari per lo svolgimento delle prove

  …………….………………………………………………………………………………………………….
Dichiaro di aver allegato i seguenti documenti obbligatori:

    • Copia fronte retro di un documento di riconoscimento in corso di validità
Tipologia documento
…………………………………………………………………………………………….………………
Numero
………………………………………………………………………………………………….………..
Data scadenza (gg/mm/aa)
…………………………………………………………………………………………………………..
· Copia della ricevuta di avvenuto pagamento del contributo di partecipazione come da Art. 4  dell’Avviso di Selezione
· Copia fronte retro della patente di guida di categoria B in corso di validità;

· Documentazione (contratti di rapporto di lavoro subordinato e/o attestazione di servizio del datore di lavoro) a comprova dei 6 mesi di esperienza/servizio quali requisito obbligatorio di accesso alla selezione pubblica.

Dichiaro di aver allegato i seguenti documenti, barrandoli con una X:
· Documentazione a comprova dei titoli di servizio dichiarati, ai sensi di quanto previsto dall'art 9 dell’Avviso di Selezione (contratti di rapporto di lavoro subordinato e/o attestazione di servizio del datore di lavoro)
· Documentazione a comprova dei titoli vari dichiarati, ai sensi di quanto previsto dall'art 9 dell’Avviso di Selezione (contratti di rapporto di lavoro subordinato e/o attestazione di servizio del datore di lavoro presso privati).

· Documentazione sanitaria attestante la condizione disciplinata dall'art 1 della L. 68/99, e/o l’invalidità e/o inerente la necessità di ausili e/o dei tempi aggiuntivi per lo svolgimento delle prove d’esame, ai sensi della L. 104/92

Luogo, data








FIRMA

2

