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AMMINISTRAZIONE STRAORDINARIA 

EX PROVINCIA  OLBIA TEMPIO 
Legge Regionale 12 marzo 2015, n. 7 

Delibera Giunta Regionale n.14/8  del  8.4.2015 
 

Settore 4: Programmazione e Pianificazione Territoriale, Attività Produttive e Agricoltura,  
Politiche di Sviluppo, Lavoro 
Ufficio Inserimento Mirato 

 

OFFERTA DI LAVORO  
(Art. 8 L. 68/99) 

Offerta N. 10/2015 

 
ADDETTO/A ALLA VENDITA 

 

Ricerca di personale  

Azienda privata operante nel settore TERZIARIO, DISTRIBUZIONE E SERVIZI: 

- n. 1 ADDETTO/A ALLE OPERAZIONI AUSILIARIE DI VENDITA 

 MANSIONI: Sistemazione, riassortimento merce in reparto e in 

magazzino, assistenza clienti, attività di vendita e funzioni accessorie di 

incasso. 

 LA MANSIONE RICHIEDE DI: 

 Rimanere sempre in piedi; 

 Compiere lavori che richiedono sforzi fisici – a volte - (nel rispetto dei limiti di 

legge previsti dal D.lgs 81/2008 e norma ISO 11228-1); 

 

 REQUISITI RICHIESTI PER L’ADESIONE:  

- iscrizione art. 8 L.68/99 (invalidi civili, del lavoro e servizio); 

- Possesso diploma (requisito preferibile); 

- Possesso esperienza professionale (requisito preferibile); 

- Conoscenze informatiche base; 

- Conoscenza lingua inglese livello base (requisito preferibile); 

- Auto/moto munito per raggiungere posto di lavoro (requisito indispensabile). 

 DETTAGLI SUL CONTRATTO OFFERTO 

- Sede di lavoro: Olbia; 

- Tipologia contrattuale: contratto a tempo indeterminato; 

- Tempo parziale – 24 ore settimanali; 

- Lavoro su più turni – diurni e festivi. 
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 MODALITÀ DI ADESIONE ALL’OFFERTA 

I lavoratori interessati, in possesso dei requisiti richiesti, possono candidarsi 

secondo le seguenti modalità:  

 

 presentandosi personalmente al CSL di riferimento (Olbia, Tempio Pausania, Palau) 

 via mail (inserimentomirato@provincia.olbia-tempio.it)  

 via Fax al n° 0789 205921 

 a mezzo posta: Provincia di Olbia Tempio - ufficio UIM - Via Nanni 17/19 - 07026 

Olbia OT 

(in tutti i casi il modello di adesione e il curriculum devono pervenire firmati dal lavoratore) 
 
 
LE CANDIDATURE DI LAVORATORI NON REGOLARMENTE ISCRITTI NELLE 
LISTE L.68/99 DELLA PROVINCIA OLBIA TEMPIO NON VERRANNO PRESE 
IN CONSIDERAZIONE. 

 

 

Data di scadenza: 30/10/2015 (tutte le domande dovranno pervenire 

entro tale data, pena esclusione) 
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Numero di riferimento dell’offerta_______/2015 

 

Modello Autocandidatura art. 8 L.68/99 
 

Il/la Sottoscritto/a, 

Iscritto/a alle liste di cui all’art. 8 legge 68/99 della Provincia Olbia Tempio  
 
 

Cognome_________________________________________________________________ 
 

Nome ____________________________________________________________________ 
 

Nato a ___________________________________il _______________________________ 
 

C.F __________________________________ cellulare ____________________________ 
 

Domiciliato a______________________________Via______________________________ 
 

Cittadinanza___________________ Scadenza permesso di soggiorno_________________ 
 

Indirizzo e-mail: ____________________________________________________________ 
 

In possesso del seguente titolo di studio ________________________________________ 
 

Auto/Moto munito per raggiungere posto di lavoro:             SI                   NO                              
 

Conoscenza lingua straniera _____________________________ Livello _______________ 
 

Conoscenze informatiche _______________________________ Livello _______________ 
 
 

DICHIARA 

di essere in possesso dei requisiti richiesti per la preselezione di cui sopra e di 

essere disponibile ad un colloquio con l’Azienda. I dati presenti nella scheda verranno altresì 
utilizzati per l’inserimento in banca dati da utilizzarsi per eventuali altre richieste similari. 

Autorizza il trattamento dei dati personali ai sensi del d.lgs.196/2003 e ss.mm.ii.  

 

Allegati: 

- Curriculum vitae; 

- Documento di identità (se domanda inviata mezzo raccomandata A/R, mail e/o fax) 
 

 

Data________________ Firma lavoratore_______________________ 

 


