ALLEGATO “A” — Modello di Domanda

Alla Jesiservizi s.r.l.
Piazza della Repubblica 1/A
Jesi (AN)

OGGETTO: AVVISO DI SELEZIONE PUBBLICA PER L'ASSUNZIONE A TEMPO
INDETERMINATO E PIENO DI UNA UNITA DA INQUADRARE NEL LIVELLO
PROFESSIONALE “Q - QUADRO” DEL CCNL 18 GIUGNO 2018 IGIENE
AMBIENTE - AZIENDE MUNICIPALIZZATE

ll/La sottoscritt__

nat__a (prov. )

il residente a

(C.AP , prov. ) in via , n. ,

(eventuale recapito presso cui inviare tutte le comunicazioni se diverso dalla residenza
) Cod. fisc. ,
Tel. , Cell. ,

CHIEDE

di essere ammess___ a partecipare alla selezione pubblica per individuare il soggetto che possiede
le conoscenze e le capacita per svolgere le funzioni e i compiti corrispondenti al livello 8° (Ottavo)
del CCNL igiene ambiente — aziende municipalizzate sottoscritto in data 18 giugno 2018, secondo
le specificazioni contenute nell’avviso di selezione.

A tal fine dichiara, sotto la propria responsabilita, ai sensi delle disposizioni del D.P.R. n.
445/2000 e consapevole, in particolare, della sanzione della decadenza dalla partecipazione alla
procedura selettiva e dall'eventuale assunzione, prevista dall'art. 75 del citato D.P.R. in caso di non
veridicita delle autocertificazioni rese, e delle sanzioni penali previste dall'art. 76 del citato D.P.R.
per le dichiarazioni mendaci, la falsita in atti e I'uso di atti falsi, quanto segue:

CITTADINANZA E DIRITTI DI ELETTORATO ATTIVO
[ Si raccomanda di Cancellare le parti di testo non coerenti con la propria dichiarazione]

e di essere cittadino/a italiano/a;

e di godere del diritto di elettorato attivo, essendo iscritto nelle liste elettorali del Comune

i e se non iscritto indicarne il motivo
oppure
e di essere cittadino dello Stato .........ccccccoeeeiiiiiii membro dell'Unione
Europea in possesso dei diritti civili e politici del’lUE e con una adeguata conoscenza della
lingua italiana;
oppure

o di essere cittadino straniero non appartenente alla Unione Europea, titolare del permesso
di soggiorno CE per soggiornanti di lungo periodo o titolare dello stesso status di rifugiato



ovvero dello status di protezione sussidiaria e con adeguata conoscenza della lingua
italiana.

Indicare gli estremi esatti del provvedimento di riconoscimento del permesso di soggiorno o
dello Status POSSEAULO: ....uviiiiiiiiiiiieii e a e e e e e e e e e e e e e e e

oppure

e di essere un familiare di cittadini degli stati membri della UE non aventi la cittadinanza di
uno Stato membro titolare del diritto di soggiorno o del diritto di soggiorno permanente e
con adeguata conoscenza della lingua italiana.

Indicare precisamente gli estremi del provvedimento di riconoscimento del permesso o
EllO StAtUS: .. e a e e e e

STATO CONNESSO ALL'ETA

Di avere un’eta non inferiore a 18 anni e non superiore all’eta di collocamento a riposo d’ufficio in
base alle disposizioni vigenti.

ATTI RISOLUTIVI DI PRECEDENTI RAPPORTI DI LAVORO
[ Si raccomanda di Cancellare le parti di testo non coerenti con la propria dichiarazione]

e Di non essere stato destinatario di validi ed efficaci atti risolutivi di precedenti rapporti di
impiego pubblico o con societa a controllo pubblico, comminati a seguito di procedimento
disciplinare o per produzione di documenti falsi o per uso di mezzi fraudolenti.

oppure

o di essere stato licenziato o comunque destituito a seguito di procedimento disciplinare o
per presentazione di documenti falsiin data ............... da o

CONDANNE PENALI
[ Si raccomanda di Cancellare le parti di testo non coerenti con la propria dichiarazione]

e Di non aver riportato condanne penali, anche per effetto dell’applicazione della pena su
richiesta delle parti ai sensi dellart. 444 e ss. C.P.P, che comportino, quale misura
accessoria, l'interdizione dai pubbilici uffici;

oppure

o Pur avendo riportato condanne penali, anche per effetto dell’applicazione della pena su
richiesta delle parti ai sensi dell’art. 444 e ss. C.P.P, peril reato di .....cccccevvvvveeriirrrerrennnnen.
che ha comportato [linterdizione dai pubblici uffici, detta interdizione €& cessata
] T ed e intervenuta la riabilitazione in data ............cccoooeviiiinennnen. ;

¢ Di non aver riportato condanne penali, anche per effetto dell’applicazione della pena su
richiesta delle parti ai sensi dell’'art. 444 e ss. C.P.P., per i delitti di cui all’art. 15 della L. n.
55/90 come successivamente modificata ed integrata;

oppure

e pur avendo riportato condanne penale, anche per effetto dell’applicazione della pena su
richiesta delle parti ai sensi dell’'art. 444 e ss. C.P.P,, per il delitto di ...........cccoeeeviiiiiiiiennnn.



previsto dallart. 15 della L. n. 55/90 e successive modificazioni ed integrazioni, &
intervenuta la riabilitazione in data ........................

MISURE DI PREVENZIONE
[ Si raccomanda di Cancellare le parti di testo non coerenti con la propria dichiarazione]

¢ Di non essere stato sottoposto a misure di prevenzione previste dal titolo | del digs n. 159
del 6 settembre 2011 e successive modificazioni ed integrazioni

oppure
e Di essere stato sottoposto alla misura di prevenzione di ............c.oooiiiiiiiiiiiiii
indata ..........cociiiiii. . la cui efficacia @ cessataindata ..............ccoviiiiii i,
IDONEITA FISICA

Di possedere I'idoneita fisica alle specifiche mansioni del posto da ricoprire.

SERVIZIO MILITARE

[ dichiarazione che interessa solo gli aspiranti di sesso maschile nati entro il 31/12/1985 gli
altri aspiranti possono cancellare I'intera sezione "Servizi Militare"]

Di avere assolto agli obblighi di leva.

TITOLI DI STUDIO

Di possedere il seguente titolo di studio:

-Laurea  in , conseguita il ...l presso
............................................................... con lavotazionedi  ...............;

sLaurea N , conseguita il ...l presso
............................................................... con lavotazionedi .................;

oppure
di aver conseguito all'estero il seguente titolo di studio .........cccccooiiiiiiiiiiiiinnns , in
data .......ccco...... PreSSO ......vvvviviiiiiiieeeennnnneee.. €Quipollente con il titolo di studio italiano di

................................................................... ai sensi del seguente provvedimento di
riconoscimento: .........ccccccceeeeiiiiiiiii.



ESPERIENZA PROFESSIONALE

Di possedere un’esperienza professionale di almeno 48 mesi, anche non continuativi, in ruoli
apicali presso aziende pubbliche o private che si occupano dell’erogazione di servizi a rilevanza
economica, come di seguito dettagliatamente specificato:

Denominazione
Azienda

Servizi Erogati
dall’Azienda

Ruolo apicale svolto
(cancellare quello che
non é di interesse)

Data Inizio
Esperienza
Professionale

Data Fine
Esperienza
Professionale

Ruolo Dirigenziale
oppure

Ruolo Sub Dirigenziale al livello

Ruolo Dirigenziale
oppure

Ruolo Sub Dirigenziale al livello

Ruolo Dirigenziale
oppure

Ruolo Sub Dirigenziale al livello

Ruolo Dirigenziale
oppure

Ruolo Sub Dirigenziale al livello

Ruolo Dirigenziale
oppure

Ruolo Sub Dirigenziale al livello

Ruolo Dirigenziale
oppure

Ruolo Sub Dirigenziale al livello

Ruolo Dirigenziale
oppure

Ruolo Sub Dirigenziale al livello

Ruolo Dirigenziale
oppure

Ruolo Sub Dirigenziale al livello




Ruolo Dirigenziale
oppure

Ruolo Sub Dirigenziale al livello

Ruolo Dirigenziale
oppure

Ruolo Sub Dirigenziale al livello

Ruolo Dirigenziale
oppure

Ruolo Sub Dirigenziale al livello

Ruolo Dirigenziale
oppure

Ruolo Sub Dirigenziale al livello

Ruolo Dirigenziale
oppure

Ruolo Sub Dirigenziale al livello

Ruolo Dirigenziale
oppure

Ruolo Sub Dirigenziale al livello

Ruolo Dirigenziale
oppure

Ruolo Sub Dirigenziale al livello

Ruolo Dirigenziale
oppure

Ruolo Sub Dirigenziale al livello

Ruolo Dirigenziale
oppure

Ruolo Sub Dirigenziale al livello

Ruolo Dirigenziale
oppure

Ruolo Sub Dirigenziale al livello

RICHIESTA DI AUSILII PER PORTATORE DI HANDICAP



[ cancellare l'intera sezione se non si é portatore di handicap, oppure pur essendolo non si
chiedono i tempi aggiuntivi o gli ausili ai sensi della norma sotto citata]

Di essere portatore di handicap e di chiedere per lo svolgimento delle prove, a norma dell'art. 20,
commi 1 e 2 della legge 5 febbraio 1992, n. 104 il seguente auSilio ........ccoevvvviiiiiiiiiiiiiiiiiii

0 i seguenti tempi aggiuntivi ..........ccccveveiiiiiiiiiiiiieee, a tal scopo allega idonea certificazione
comprovante lo stato di disabilita.

Il sottoscritto inoltre accetta, avendone presa visione, le norme e le condizioni stabilite dall'avviso
di selezione.

Esprime il proprio consenso, ai sensi della vigente normativa in materia, a che la societa
Jesiservizi s.r.l. tratti i propri dati personali forniti con la presente domanda, per le finalita espresse
nell'art. 13 dell'avviso di selezione di cui trattasi.

In base a quanto previsto all’art. 14 dell'avviso, il sottoscritto € consapevole che la Jesiservizi s.r.l.
potra revocare il bando medesimo o, comunque, non dare corso all'assunzione ivi prevista, senza
alcun obbligo di risarcimento o indennizzo nei confronti di coloro che abbiano presentato domanda
di partecipazione o svolto le prove previste.

Ai sensi dell'art. 3 dell'avviso, allega alla presente domanda:

e curriculum vitae in formato pdf da cui risultano in modo dettagliato le esperienze professionali
da valutare ai sensi dell'articolo 7 dell'avviso: a tal proposito il sottoscritto & consapevole che
la mancata allegazione di un curriculum con le caratteristiche citate non potra essere oggetto
di successiva integrazione e comporta l'attribuzione di O punti per i titoli ai sensi e per gli effetti
dell'articolo 4 dell'avviso di selezione.

¢ In caso di firma autografa allega anche copia o scansione fotostatica di un valido documento
di identita.

Firmato




