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Servizio di Preselezione Legge 68/99 – PROCEDURA STRAORDINARIA 

SCHEDA DI ADESIONE A DOMANDA DI LAVORO 

 

Il sottoscritto 

Cognome: _________________________Nome:________________________________________________________ 

Codice fiscale: _________________________  Cittadinanza _______________________________________________ 

Data di nascita: ______________________ Comune di nascita: ____________________________________________ 

Telefono: _________________ cell. ___________________________ E-mail: _________________________________ 

Domicilio: __________________________________________________ 

Indirizzo: _____________________________________ cap: ___________ Comune: ___________________________ 

Comune di Residenza (compilare solo se diverso dal domicilio): _______________________________  

 

PRESENTA 

la propria candidatura per la/le seguenti occasioni di lavoro (indicare con una X ciò che interessa) 

 NOMINATIVO AZIENDA OCCASIONE DI LAVORO / TIPOLOGIA DI INSERIMENTO 

 CASA DI CURA SANT’ANTONIO SPA INFERMIERE PROF.LE / T.D. 7 MESI 20 ORE SETT. 

 C.R.M. SRL FISIOTERAPISTA /T.D.7 MESI 20 ORE SETT. 

 CISALFA SPORT SPA AIUTO COMMESSO / T.D. 7 MESI 21 ORE SETT. 

 SUPEREMME SPA ADD. ALLE OPERAZIONI AUSILIARIE ALLA VENDITA / 

APPRENDISTATO 24 ORE SETT. 

 SUPEREMME SPA ADD. ALLE OPERAZIONI AUSILIARIE ALLA VENDITA / T.D. 12 

MESI 24 ORE SETT. 

 SUPEREMME SPA ADD. ALLE OPERAZIONI AUSILIARIE ALLA VENDITA / 

TIROCINIO 6 MESI 24 ORE SETT. 

 PULITECNICA SRL OPERAIO ADDETTO AI SERVIZI DI PULIZIA / APPRENDISTATO 

40 ORE SETT. 

 SPINDOX SPA DEVELOPER JUNIOR / TIROCINIO 6 MESI 30 ORE SETT. 

 INTRUM ITALY SPA IMPIEGATO/ADDETTO AL RECUPERO CREDITI T.D. 12 MESI 

37,50 ORE SETT. 

 SVILUPPO IND.LE F.LLI IBBA SRL AIUTO COMMESSO / T.D. 7 MESI 21 ORE SETT. 
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 SUPER B SRL OPERAIO ADD. OPERAZIONI AUSILIARIE ALLA VENDITA / T.D. 

7 MESI 21 ORE SETT. 

 SIRIO SPA ADDETTO PULIZIE SALA E BAR / T.D. 7 MESI 21 ORE SETT. 

 

A tal fine, consapevole delle sanzioni penali nel caso di dichiarazioni mendaci, di formazione o uso di atti falsi - articolo 

76, DPR n. 445/2000 dichiara di essere iscritto alle liste di cui all’art 8 della L. 68/99 gestite dal Nucleo inserimento 

mirato di Cagliari; 

Dichiara inoltre di essere in possesso dei seguenti requisiti: 

(NB: ai fini della compilazione di tale campo è opportuno verificare e valutare attentamente le richieste delle aziende 

indicate nell’Allegato A Elenco proposte di lavoro) 

________________________________________________________________________________________________ 

________________________________________________________________________________________________ 

________________________________________________________________________________________________ 

 
 
Allegati:  
- Curriculum vitae;  
- Documento di identità  
 

 
Data ______________________                 Firma dell'utente 
         ______________________ 

 

Informativa sulla Privacy 

Il sottoscritto____________________________ autorizza il trattamento dei propri dati personali ai sensi del Regolamento UE 2016/679 
e ss.mm.ii. esclusivamente al fine della corretta e completa istruttoria. Dichiara inoltre di avere ricevuto copia dell’informativa e di avere 
compreso che i dati forniti saranno diffusi all’azienda che ha fatto richiesta di attivazione della procedura di preselezione al solo fine di 
individuare il soggetto più idoneo all’assunzione.  

 
Data ______________________         

Firma dell’Utente 
                                                                                                                              ________________________  

 
 
 
 
 
 
 

 

 

 

 


