
ALLEGATO AMM.03 – MODULO DI DOMANDA  

Il candidato è pregato di compilare e/o barrare solo le parti che lo riguardano 

 
CODICE DI SELEZIONE AMM.03 

 

 

A SVIM – SVILUPPO MARCHE Srl 
Via Raffaello Sanzio, n. 75 
60125 ANCONA 

 

La/Il sottoscritto/a  

cognome_________________________nome____________________________________________ 

nato/a a  ___________________________________________________Prov.__________________ 

il  __________________________   codice fiscale ________________________________________ 

residente in via/piazza   __________________________________________________n._________ 

Cap.__________Comune_________________________________________ Prov._______________ 

Telefono (fisso e/o mobile) ___________________________________________________________ 

Posta elettronica (e-mail): ___________________________________________________________ 

Posta elettronica certificata (PEC) _____________________________________________________ 

 

CHIEDE 

di essere ammessa/o a partecipare alla selezione pubblica per titoli ed esami per assunzione a tempo 

indeterminato per il profilo professionale Addetto all’Area amministrazione e gestione finanziaria - 
Livello III previsto dal CCNL Commercio e Terziario vigente applicabile a SVIM – Codice 
Selezione AMM.03. 

A tal fine, ai sensi degli articoli 46 e 47 del D.P.R. 28 dicembre 2000, n.445, consapevole delle sanzioni 

penali per dichiarazioni mendaci, falsità in atti ed uso di atti falsi ai sensi dell’art.76 del citato D.P.R. 

445/2000, sotto la propria responsabilità, DICHIARA quanto segue: 

(SCRIVERE IN STAMPATELLO) 

 

□ 1) di essere in possesso della cittadinanza italiana;  

        oppure 

□ di essere in possesso della cittadinanza del seguente stato membro della Unione Europea (U.E.): 

____________________________________________ e di avere una adeguata conoscenza della 

lingua italiana;  

 oppure 

□ di essere familiare di cittadino di Stato membro dell’Unione europea, non avente la cittadinanza 

di uno Stato membro, titolare del diritto di soggiorno o del diritto di soggiorno permanente e di 

avere una adeguata conoscenza della lingua italiana;  

 oppure  

□    di essere cittadino di Paesi terzi titolare del permesso di soggiorno UE per soggiornanti di lungo 

periodo o titolare dello status di rifugiato ovvero dello status di protezione sussidiaria e di avere 

una adeguata conoscenza della lingua italiana; 

 

□  2)  di avere un’eta’ non inferiore ad anni 18; 

 

□ 3)  di non aver riportato condanne penali passate in giudicato e non essere destinatario/a di 

provvedimenti che riguardano l’applicazione di misure di prevenzione, di decisioni civili e di 
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provvedimenti amministrativi, che escludono, secondo le norme vigenti, la costituzione del 

rapporto di impiego; 

□ 4) di non essere stato/a destituito/a o dispensato/a dall’impiego presso una pubblica amministrazione 

per persistente insufficiente rendimento, ovvero licenziato/a per motivi disciplinari oppure 

essere stato/a dichiarato/a decaduto/a da un impiego statale a seguito dell’accertamento che 

l’impiego stesso è stato conseguito mediante la produzione di documenti falsi o viziati da 

invalidità non sanabile; 

□   5)    di godere dei diritti civili e politici;  

□  6)  di essere in regola con gli obblighi di leva (solo per i cittadini italiani di sesso maschile soggetti 

all'obbligo); 

□ 7)   di possedere l’idoneità psico-fisica all’impiego da ricoprire ed alle specifiche mansioni da 

svolgere; 

□ 8)     di essere in possesso del seguente titolo di studio, quale requisito di ammissione (art. 3, punto 

h.1.):  

□      Diploma di scuola secondaria superiore – secondo grado 

in ___________________________________________________________________ 

conseguita presso   ______________________________________________________ 

con sede in ____________________________________________ in data __________ 

 con votazione __________ 

□      Diploma di Laurea (vecchio ordinamento)  

□      Laurea specialistica o magistrale  

in ____________________________________________________ classe __________ 

conseguita presso   ______________________________________________________ 

con sede in ____________________________________________ in data __________ 

con votazione __________ 

 

(indicare il provvedimento di equipollenza ovvero di equivalenza nel caso di titolo di studio 

conseguito all'estero. Qualora non ancora in possesso del provvedimento di equipollenza o 

equivalenza indicare i riferimenti della presentazione della relativa richiesta.):  

____________________________________________________________________ 

□ 9)   di essere in possesso di un’esperienza lavorativa acquisita con contratto di natura subordinata o 

parasubordinata (es. co.co.co., co.co.pro.) presso un datore di lavoro pubblico o privato, ovvero 

con attività libero professionale prestata a favore di soggetti pubblici o privati, per un periodo 

di almeno 24 mesi cumulabili anche non continuativi, maturata negli ultimi 8 anni dalla data di 

pubblicazione del presente avviso, per lo svolgimento di attività attinenti al profilo di riferi-

mento così come descritte all’art. 2 per lo specifico Addetto all’Area amministrazione e ge-

stione finanziaria - CODICE SELEZIONE: AMM.03; 

 

N Durata Tipo di rapporto DATORE DI LAVORO/ SOGGETTO 
PUBBLICO O PRIVATO 

(indicare la denominazione  e la 

tipologia) 

Dal 
(gg/mm/aa) 

Al 
(gg/mm/aa) 

1     

2     
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3     

4     

5     

…     

     

 

Per ogni periodo lavorativo sopra elencato inserire i seguenti dati di dettaglio: 
 
DESCRIZIONE ATTIVITÀ N. …. 
Denominazione e località del datore di lavoro (se rilevante, indirizzo completo e indirizzo sito web) 

_________________________________________________________________________________ 

 

Natura del rapporto di lavoro 
________________________________________________________________ 

 

Principali mansioni e descrizione delle attività svolte (max 5 righe) 

_________________________________________________________________________________ 

_________________________________________________________________________________ 

_________________________________________________________________________________ 

_________________________________________________________________________________ 

_________________________________________________________________________________ 

Data inizio e data fine (gg/mm/aa):_____________________________________________________ 
 

Se il contratto di lavoro è a tempo parziale, indicare la percentuale ___________________________ 

(Aggiungere righe se necessario) 

Posizione contrattuale ricoperta 

_________________________________________________________________________________ 

 

DESCRIZIONE ATTIVITÀ N. …. 
 

n. partita IVA __________________________________________________ 

 

Data apertura della partita IVA  (gg/mm/aa)_________________________________________ 

 

Eventuale data chiusura partita IVA (gg/mm/aa.) _________________________________________ 

 

Denominazione e località del soggetto pubblico privato a favore del quale l’attività è stata svolta (se 

rilevante, indirizzo completo e indirizzo sito web) 

_________________________________________________________________________________ 

 

Descrizione delle attività svolte (max 5 righe) 

_________________________________________________________________________________ 

_________________________________________________________________________________ 

_________________________________________________________________________________ 

_________________________________________________________________________________ 

_________________________________________________________________________________ 

 

Data inizio e data fine (gg/mm/aa):_____________________________________________________ 
(Aggiungere righe se necessario) 
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□ 10)  di essere in possesso dei seguenti ulteriori titoli di studio al fine della valutazione dei titoli ai 

sensi dell'art. 8 –  per la figura di Addetto all’Area amministrazione e gestione finanziaria - - 

CODICE SELEZIONE: AMM.03 - TITOLI DI STUDIO dell'Avviso  

 

Titolo (per i titoli 

di studio 

specificare se 

Diploma triennale 

oppure Diploma di 

Laurea (vecchio 

ordinamento), 

oppure Laurea 

specialistica o 

magistrale) 

 

Ente Durata in anni e/o 
mesi e/o giorni 

Data 
conseguimento/ 

iscrizione 

Giudizio/votazione 

     

     

     

 

 

    

(Aggiungere righe se necessario) 

 

□ 11)    di essere in possesso delle seguenti ulteriori ESPERIENZE PROFESSIONALI rispetto  alle 

esperienze dichiarate come requisito di partecipazione valutabili ai sensi dell’art. 8 –  per la 

figura di Addetto all’Area amministrazione e gestione finanziaria  - CODICE SELEZIONE: 

AMM.03 TITOLI DI SERVIZIO dell’Avviso; 

 

 

 

Descrizione di ogni esperienza professionale ulteriore n. ___ 
 

Denominazione e località del datore di lavoro (se rilevante, indirizzo completo e indirizzo sito web) 

_________________________________________________________________________________ 

 

Natura del rapporto di lavoro 

________________________________________________________________ 

 

Principali mansioni e descrizione delle attività svolte (max 5 righe) 

_________________________________________________________________________________ 

_________________________________________________________________________________ 

_________________________________________________________________________________ 

_________________________________________________________________________________ 

Posizione contrattuale ricoperta______________________________________________ 
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□ 12)   di essere in possesso di titoli vari valutabili ai sensi dell’art. 8 –  per la figura di Addetto 

all’Area amministrazione e gestione finanziaria - CODICE SELEZIONE: AMM.03– TITOLI 

VARI dell’Avviso; 

 

Titolo Ente Durata in anni e/o 
mesi e/o giorni e/o ore 

Data 
conseguimento 

Note 

     

     

     

 

 

    

 

□ 13) di conoscere la lingua inglese - livello B1  
oppure 

      □ di essere in possesso della certificazione linguistica almeno di livello B1, per la lingua inglese, 

rilasciata da _____________________________________________ valevole per l’esonero alla 

relativa prova orale (allegata alla presente domanda in copia fotostatica o scansione);  

 

 

Data inizio e data fine (gg/mm/aa.) _______________________________________ 

 

Se il contratto di lavoro è a tempo parziale, indicare la percentuale ___________________________ 

(Aggiungere righe se necessario) 

 

Descrizione di ogni esperienza professionale ulteriore n. ___ 
 

n. partita IVA __________________________________________________ 

 

Data apertura della partita IVA  (gg/mm/aa)_________________________________________ 

 

Eventuale data chiusura partita IVA (gg/mm/aa.) _________________________________________ 

 

Denominazione e località del soggetto pubblico privato a favore del quale l’attività è stata svolta (se 

rilevante, indirizzo completo e indirizzo sito web) 

_________________________________________________________________________________ 

 

Descrizione delle attività svolte (max 5 righe) 

_________________________________________________________________________________ 

_________________________________________________________________________________ 

_________________________________________________________________________________ 

_________________________________________________________________________________ 

_________________________________________________________________________________ 

 

Data inizio e data fine (gg/mm/aa):_____________________________________________________ 
(Aggiungere righe se necessario) 
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□ 14) di conoscere l’uso delle apparecchiature e delle applicazioni informatiche più diffuse;  

 

□ 15) di essere in possesso dei seguenti titoli comprovanti l’appartenenza alle categorie protette di cui 

all’art.1 comma 1, della L. n. 68/1999:  

___________________________________________________________________________

__________________________________________________________________________; 

□ 16) di essere in possesso del/dei seguente/i titolo/i che conferiscono preferenza a parità di punteggio 

ai sensi dell’art. 9 dell’Avviso e dall’articolo 5, commi 4 e 5, del DPR 9 maggio 1994 n. 487 

(specificare titolo/i posseduti) __________________________________________ la cui 

documentazione è in possesso dell’amministrazione a fianco indicata (indicare la denominazione 

e la sede): ______________________________________________________; 

□ 17) di richiedere per lo svolgimento delle prove di selezione, avendone diritto ai sensi dell’art. 20 

della L. n. 104/92 il seguente ausilio: ______________________________________________ 

  e del seguente tempo aggiuntivo __________________________________ 

a tal fine allega alla presente domanda 

__________________ _________________________________________________________ 

e si autorizza la SVIM, esclusivamente ai fini della gestione della presente procedura selettiva, 

al trattamento dei dati sensibili contenuti nella presente documentazione; 

□ 18) che le dichiarazioni rese in precedenza sono documentabili; 

□ 19 di accettare tutte le norme, le modalità di partecipazione e comunicazione contenute nel presente 

Avviso; 

□ 20) di autorizzare fin d’ora SVIM alla raccolta e utilizzo dei dati personali ai sensi del D. Lgs. 196/03 

e del Regolamento UE 2016/679, vista l’informativa di cui all’art. 12 dell'Avviso. 

 

 

Il/La sottoscritt…. chiede infine che ogni comunicazione inerente il presente concorso gli venga 

effettuata al seguente indirizzo, impegnandosi a comunicare le eventuali variazioni e riconoscendo che 

il Comune non assume alcuna responsabilità in caso di irreperibilità del destinatario (indicare anche 

numero telefonico):  

 

Luogo __________________  Data ________________   

 

 

Firma _______________________ 

 

NB: PER LE MODALITÀ DI FIRMA E DI TRASMISSIONE DELLA DOMANDA SI VEDA 
L'ART. 4 DELL’AVVISO. 

 

Allega alla presente: 

a copia di un valido documento di riconoscimento 
b ricevuta del versamento della tassa di concorso di Euro 10,00 
c eventuale attestazione delle conoscenze linguistiche corrispondenti al LIVELLO B1, ai fini 

dell’esonero dalla prova attitudinale 
d eventuale certificazione rilasciata dall’autorità sanitaria di competenza, per esercitare il di-

ritto di avvalersi di ausili e/o tempi aggiuntivi 
 


