
DOMANDA DI ASSUNZIONE

fotografia

(Si prega di scrivere chiaramente)

Riteniamo sia di reciproco interesse riunire informazioni quanto più possibili chiare sulla Sua storia
personale e professionale.

Cognome                                                                                       nome                                                                                                                                                                               

Data e luogo di nascita                                                                                          sesso   ���� M     ���� F       

Cittadinanza e nazionalità                                               Cod. fisc.                                                              

Attuale indirizzo                                                                                         tel.                                               

CAP                                città                                                                                    prov.                              

Altezza                           peso                                            limitazioni fisiche                                                

���� Stato civile      ���� celibe/nubile     ���� sposato/a (dal      /      /19      )  ���� vedovo/a    ���� divorziato/a  

Composizione nucleo familiare:                                                                                                                  

Cognome e nome                                   età        grado di parentela        a carico            attività svolta   

                                                                                                                                                                         

                                                                                                                                                                         

                                                                                                                                                                         

                                                                                                                                                                         

                                                                                                                                                                         

Pensioni                                                                                                                                                          

Appartiene a categorie privilegiate?                                                                                                           

È stato/a nostro dipendente in passato?    ���� SI     ����  NO                                                                         

Se si in quale posizione e reparto?                                                                                                             

Ha parenti o conoscenti alle nostre dipendenze?                    ���� SI      ���� NO                                           

Se si quali?                                                                                                                                                     

Come mai si è rivolto/a alla nostra azienda?                                                                                             

                                                                                                                                                                         

Quali posizioni di lavoro le interessano?                                                                                                   

A quale retribuzione mensile netta aspira?                                                                                                



Con quale inquadramento?                                                                                                                          

Fra quanto tempo sarebbe disponibile a prendere servizio?                                                                  

È disponibile a trasferimenti in altre unità sociali?     ���� SI       ���� NO                                                       

Precisi a chi dobbiamo rivolgerci in caso d’urgenza:

cognome nome indirizzo telefono

                                                                                                                                                                         

Scolarità indicare l’ultimo anno frequentato Diploma di                                               

���� Elementari                ���� Medie superiori        conseguito presso                                 

���� Medie inferiori          ���� Università                 nell’anno                                                 

                                                                                           Laurea in                                                 

Lingue conosciute: parlato       scritto      correttamente conseguito presso Università di          

                                              �    �     ��    �     ��    �     ��    �     �                                                                  

                                              �    �     ��    �     ��    �     ��    �     � nell’anno                                                 

                                              �    �     ��    �     ��    �     ��    �     � con tesi in                                               

                                              �    �     ��    �     ��    �     ��    �     � titolo                                                        

Altri studi:                                                                                                                                                       

Servizio militare

���� Effettuato                               ���� Riformato / esonerato                       ���� Da effettuare                          

Prestato dal                  /            /19                     al          /            /19                                                            

Arma                                                        grado                                          specializzazioni                         

                                                                                                                                                                         

Referenze professionali e di lavoro precedente:

Nome / Società                                       indirizzo                                                               tel.                     

                                                                                                                                                                         

                                                                                                                                                                         

                                                                                                                                                                         

Data e firma                                                                                   

CONSENSO AL TRATTAMENTO DEI DATI PERSONALI
(art. 23 D.Lgs. 30 giugno 2003, n. 196)

Preso atto delle finalità e delle modalità del trattamento dei miei personali, DO IL CONSENSO al
trattamento dei miei dati personali.

Data e firma                                                                                   


