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ALLEGATO 1) 

Modello DOMANDA    

(scadenza termine di presentazione: 30 ottobre 2018) 

 

DOMANDA DI  

   AMMISSIONE ALLA PROCEDURA  

DI SELEZIONE PER SVILUPPO ECONOMICO anno 2018 ALL’INTERNO 

DELLA____________________AREA 

 

 FASCIA RETRIBUTIVA RICHIESTA F _____ 

 

 

PARTE RISERVATA AL DIPENDENTE 

 

 

 

 

PARTE GENERALE ANAGRAFICA 

 

 

 

Il sottoscritto/a    

 (cognome) (nome) 
 

nato/a a   Prov.    il   

 

Codice fiscale   

 

 

          

Profilo      

 

                       Fascia retributiva posseduta 

 
 

 

 

In servizio presso 

AIFA  

 

 (indicare area, settore e ufficio) 

 

Telefono interno ufficio                 cellulare  

 

E-mail           

 

 

OVVERO 
 

 

ESCLUSIVAMENTE PER IL PERSONALE DI RUOLO AIFA IN POSIZIONE DI: 

 COMANDO – DISTACCO – FUORI RUOLO (Barrare la casella di interesse)  
 

 comando distacco fuori 

ruolo 

              presso  

 

        

Altro (ad esempio aspettativa) 
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avendo preso conoscenza del bando di selezione di cui ne accetta senza riserve le prescrizioni ivi stabilite  
 

 

 

PARTE SPECIALE: REQUISITI DI AMMISSIONE ALLA PROCEDURA 

 

 

C H I E D E 
 

 

di essere ammesso a partecipare alla procedura di selezione per gli sviluppi economici all’interno 

dell’Area_______per la Fascia retributiva ________ 
 

A tal fine, sotto la propria responsabilità e consapevole delle sanzioni penali previste dall’art. 

76 del d.P.R. n. 445/2000 per le ipotesi di falsità in atti e dichiarazioni mendaci, dichiara, 

secondo l’art. 2 del bando,  di: 
 

 

Essere dipendente di ruolo AIFA dal  

   

Essere in possesso della fascia retributiva di appartenenza F_______  con contratto di lavoro subordinato a tempo  

 

indeterminato in AIFA o nella P.A. a decorrere dal  ____________________________________________________ 

 

Di non essere stato sottoposto, nei due anni precedenti la data di scadenza del termine di presentazione della domanda,  

a misure cautelari  sia obbligatorie che facoltative di sospensione dal servizio  

 

(Se si,  indicare il provvedimento e se il procedimento penale connesso si è concluso con l’assoluzione almeno  in primo 

grado)  : 

_______________________________________________________________________________________________ 

 
 

_______________________________________________________________________________________________________________________________________________________________ 

 

 

Di non aver riportato, nei due anni precedenti la data di scadenza del termine di presentazione della domanda, 

provvedimenti disciplinari, con esclusione di quelli previsti dall’art. 61 co.1, lett.a) b) c)  CCNL 12 febbraio 2018 cioè 

rimprovero verbale o scritto o multa di importo pari a 4 h di retribuzione 

 

(se si, indicare gli estremi del provvedimento disciplinare): 

 

____________________________________________________________________________________________ 
 

 

Di non avere procedimenti disciplinari in corso 

( se si, indicare se il procedimento disciplinare sia stato sospeso in attesa della definizione del procedimento penale 

instaurato nei propri confronti ): 

 

____________________________________________________________________________________________  

 

 

 

___________________________________________________________________________________________________________________________________________________________ 

 

 

 

 

PARTE SPECIALE: CRITERI SELETTIVI  (per l’ammissione dei titoli a valutazione l’interessato deve 

fornire tutte le informazioni necessarie nelle apposite sezioni  per consentire la valutazione e il riscontro da 

parte dell’ufficio procedente. In base all’art. 8 del bando si avvisa che non saranno oggetto di valutazione 

documenti o situazioni che non siano stati espressamente dichiarati secondo le modalità richieste o che siano 

stati dichiarati in modo incompleto o difforme.  
 

 

Sempre sotto la propria responsabilità e consapevole delle sanzioni penali previste dall’art. 76 

del d.P.R. n. 445/2000 per le ipotesi di falsità in atti e dichiarazioni mendaci, dichiara altresì di 

possedere i seguenti titoli alla data di scadenza del termine di presentazione della domanda di 

partecipazione: 
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1) ESPERIENZA PROFESSIONALE MATURATA  

 
A) anzianità di servizio di ruolo o a tempo determinato 

prestato in AIFA nella fascia retributiva di 

appartenenza   

 

 

  

      RISERVATO ALL’UFFICIO 

Dal  al        numero di anni e 

mesi maturati 
  

Punteggio: 

 ______________________ 

 

               (indicare la sola decorrenza economica) 
 

 

   B)  anzianità di servizio di ruolo o a tempo determinato prestato in 

      AIFA nelle fasce retributive diverse da quella di appartenenza   

 

 

      RISERVATO ALL’UFFICIO 

dal  al        numero di anni e 

mesi maturati 
  

Punteggio: 

 ______________________ 

               (indicare la sola  decorrenza economica) 

 

*** 

 

  C) anzianità di servizio di ruolo o a tempo determinato maturata  

   presso altre Amministrazioni Pubbliche (specificare profilo professionale, area /posizione economica/livello,  amministrazione/i pubblica/che di 

appartenenza e il/i relativo/i periodo/i di servizio - indicare la sola  decorrenza economica) 

 
________________________________________________________________________________________________________________ 

  

_______________________________________________________________________________________________________________ 

                                                                                                   

________________________________________________________________________________________________ 

 

________________________________________________________________________________________________ 

 

________________________________________________________________________________________________ 

 

 RISERVATO ALL’UFFICIO 

numero di anni e 

mesi maturati 
  

Punteggio: 

 ______________________ 

 

 

Indicare, qui di seguito, eventuali aspettative o istituti analoghi che prevedono la perdita dell’anzianità (specificare il titolo 

dell’assenza dal servizio e il/i relativo/i periodo/i): 

 

 _________________________________________________________________________________________________ 

 

 

 

 

_________________________________________________________________________________________________ 
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__________________________________________________________________________________________________ 

 

 

________________________________________________________________________________________________ 

 

*** 

 

D) Competenza professionale: indicare le eventuali idoneità a concorsi o selezioni pubbliche di pari livello di inquadramento  

o di livello superiore, come previsto per l’area di appartenenza (indicarne,  l’oggetto e gli estremi identificativi della 

procedura: bando / G.U., posizione a concorso, amministrazione pubblica procedente) 

 

____________________________________________________________________________________________ 

 

______________________________________________________________________________________________ 

 

 ____________________________________________________________________________________________ 
 

 

 

________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________ 

 

 

________________________________________________________________________________________________ 

 
 

 

 

RISERVATO ALL’UFFICIO 

 

Punteggio: 

 ______________________ 

 

 

*** 

 

 

 

 

 

Attenzione:  solo per area II e III ed in relazione alle tipologie espressamente previste per l’area II e per l’area III 

dall’accordo 

 

E)  incarichi di servizio conferiti con atto formale (Il candidato deve indicarne l’oggetto e gli estremi identificativi  

dell’atto completi di protocollo e data): segreteria o componente  commissioni d’esame, segreteria o componente di 

commissioni di gara, segreteria o componente di commissioni di valutazione, partecipazione a gruppi di lavoro, anche 

internazionali, delega di funzioni, funzioni vicarie per uffici vacanti, docenze svolte per conto AIFA, incarichi di 

coordinamento. 

 

________________________________________________________________________________________________ 

 

 

____________________________________________________________________________________________ 

 

 

______________________________________________________________________________________________ 
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________________________________________________________________________________________________ 

 

 

________________________________________________________________________________________________ 

 

 

 

RISERVATO ALL’UFFICIO 

 

Punteggio: 

 ______________________ 

 

 

 

             

*** 

 

 

2) TITOLI DI STUDIO, CULTURALI E PROFESSIONALI CONSEGUITI PRESSO 

 ISTITUTI/ UNIVERSITA’ STATALI O LEGALMENTE RICONOSCIUTI 

(Indicare solo il titolo di studio più elevato posseduto, specificando la data e luogo del conseguimento, l’Istituto 

scolastico /università statali o non statali legalmente riconosciuti presso cui il medesimo è stato conseguito. 

Annerire il pallino corrispondente.) 
 

  

o Diploma di scuola secondaria di primo grado 

o Diploma di qualifica istruzione professionale (biennale/triennale) 

o Diploma di scuola secondaria di secondo grado e o di istruzione professionale (quadriennale/quinquennale) 

o Laurea (triennale) o titolo equipollente 

o Laurea Specialistica o Laurea magistrale o Diploma di Laurea vecchio ordinamento 

 

 

Conseguito presso  di 
 

Prov. 
 

Indicare il Comune 

In data  
 

 

 

 

  

           

RISERVATO ALL’UFFICIO 

 

Punteggio: 

 ______________________ 

 

 

ULTERIORI TITOLI STUDIO, CULTURALI E PROFESSIONALI (solo per l’area III) 

( Indicare gli eventuali ulteriori titoli posseduti, specificandone il titolo, la  data e il luogo di conseguimento,   

l’Università statale o non statale legalmente riconosciuta o l’Autorità abilitante competente  presso cui  sono/è  stati/o conseguiti/o) 
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1. Master universitario di I livello: _____________________________________________________________________________________ 

___________________________________________________________________________________________________________________ 

2. Master universitario di II livello:______________________________________________________________________________________ 

 ____________________________________________________________________________________________________________________ 

3. Specializzazione: __________________________________________________________________________________________________ 

____________________________________________________________________________________________________________________ 

4. Dottorato di ricerca: _______________________________________________________________________________________________ 

____________________________________________________________________________________________________________________ 

5. Abilitazioni:_______________________________________________________________________________________________________ 

 ____________________________________________________________________________________________________________________ 

6. Corso di perfezionamento universitario post lauream di durata almeno annuale : _______________________________________________ 

____________________________________________________________________________________________________________________ 

7. Ulteriore laurea (triennale):___________________________________________________________________________________________ 

 ____________________________________________________________________________________________________________________ 

8. Ulteriore laurea specialistica (LS):_____________________________________________________________________________________ 

 ____________________________________________________________________________________________________________________ 

9. Ulteriore laurea magistrale (LM):______________________________________________________________________________________ 

 ___________________________________________________________________________________________________________________ 

10. Ulteriore diploma di laurea (DL):_______________________________________________________________________________________________ 



 7 

 ___________________________________________________________________________________________________________________ 

 

 

  
 

 

 

 

RISERVATO ALL’UFFICIO 

 

Punteggio: 

 ______________________ 

 

 

 

 

 

 

Il sottoscritto esprime il consenso alla raccolta e al trattamento dei dati personali che lo riguardano e 

che sono necessari all’espletamento dell’iter procedurale, in quanto il conferimento di tali dati è 

obbligatorio ai fini della valutazione e dei requisiti di partecipazione. 

 

Data: ______________       

 

Firma leggibile del dipendente: 

    
         

                  

       _________________________________________________________________________ 
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PARTE RISERVATA ALL’UFFICIO 

 
 

 

    

1) VALUTAZIONE RIFERITA AGLI OBIETTIVI DI STRUTTURA  

Relativa all’ultimo triennio 2015-2016-2017  

(condizione di partecipazione alla procedura di sviluppo economico) 

         ≥ 80/100 

   ANNO 

A)  BARRARE CASELLA  SI NO 2015 
 

          ≥ 80/100 
 

   ANNO 

B) BARRARE CASELLA  SI NO 2016 
 

        

   ≥ 80/100 

 

ANNO 

C)  BARRARE CASELLA  SI NO 2017 
 

 

 

2) EFFETTUAZIONE CORSO OBBLIGATORIO DI FORMAZIONE ORGANIZZATO 

DALL’AMMINISTRAZIONE CON SUPERAMENTO DEL TEST DI VALUTAZIONE FINALE E 

PUNTEGGIO  

(condizione necessaria per l’inserimento nella graduatoria finale) 

 

SI NO  Punteggio ottenuto  

   

 

 
 

 Punteggio complessivo del candidato:     

 

  

 

 

 Eventuale diminuzione  

punteggio applicata:          

(art 3 comma 9 dell’Accordo) 

 

 

Data: _____________________________ 

 

 

Istruttore: ___________________________  il Responsabile dell’ufficio:_________________________ 

 

 

 


