Spett.le esperti.com

(foto tessera) divisione Selezione e Formazione

Sede Operativa Via Montegrappa, 29

36050 CARTIGLIANO (V1)

Alla cortese attenzione della commissione di selezione

Mod.DAE R.22-10/2004

Localita Data compilazione domanda

lo sottoscritto/a

Cognome Nome

| |
DResidente |:|Domici|iato in

Indirizzo Localita

| |

Regione cap pr

I I 00000 I sigla

Luogo Nascita Data nascita

I I gg/mm/aaaa

Codice fiscale Partita iva

reperibile per qualsiasi comunicazione ai seguenti riferimenti

Telefono casa Telefono ufficio

| |

Fax GSM

| |

E-mail personale WEB personale

Associazioni di categoria (informatica) a cui sono attualmente iscritto

Indirizzo del posto di lavoro se dipendente (Nome azienda, Via, Localita, CAP, Pr, tel, e-mail)

Attualmente

[ JLibero professionista (R.A. DL166) [ _]Titolare ditta individuale

|:|Lavoratore autonomo DDipendente
|:|Studente |:|Collaboratore a progetto
[ JAmministratore

[] Amministratore societa

|:| Privato

|:| Disoccupato

Altro |



La mia attuale principale mansione di lavoro (sintesi)

La mia specializzazione principale (sintesi)

L’iscrizione delle mie abilita professionali avverra in secondo momento a cura del servizio esperti.com, dopo
avvenuta ammissione ed in subordine alla ricezione di idonea comunicazione.

Barrare le caselle
|:|Ho letto il Regolamento, lo accetto, mi impegno a rispettarlo e lo sottoscrivo
|:|Ho letto il Codice Deontologico, lo accetto, mi impegno a rispettarlo e lo sottoscrivo
I:lHo letto il Manifesto dei Nostri Valori, lo accetto, mi impegno a rispettarlo e lo sottoscrivo
Autorizzo il trattamento dei miei dati : |:|do il consenso |:| nego il consenso

Autorizzo la pubblicazione del cognome e nome nel pubblico registro ETF (Experts Task Force) e la
pubblicazione dei miei dati nella scheda skill professionali
[Jdoilconsenso [ ] nego il consenso

|:|Chiedo la pubblicazione dei miei dati in una pagina web statica (quota annuale) esprimendo il consenso
per il trattamento e diffusione dei dati

Dichiaro

® che ho preso visione del regolamento e lo sottoscrivo accettandolo in tutte le sue parti,
impegnandomi ad osservarlo ,

® che ho preso visione del Manifesto dei Nostri Valori e lo sottoscrivo accettandolo in tutte le sue parti
impegnandomi ad osservarlo ,

® che le informazioni di cui alla presente richiesta, e relativo curriculum vitae allegato, rispondono al
Vero,

pertanto, consapevole delle conseguenze civili e penali inerenti I'indicazione di dati ed informazioni mendaci,

Chiedo

cortesemente, in relazione alla posizione richiesta e con le opzioni indicate, 'esamina della presente richiesta
, impegnandomi, in caso di ammissione, a partecipare attivamente alle attivita del network al fine di
contribuire al raggiungimento gli obiettivi comuni. Accetto sin d’ora l'eventuale richiesta di colloquio

informativo atto ad integrare informazioni ulteriori relative al mio status professionale



Sono consapevole

che i miei dati personali, ai sensi del Digs 196/03 Codice in materia di protezione dei dati personali, riportati
nella presente domanda di ammissione e nel curriculum vitae allegato, saranno oggetto di trattamento per
finalita statistiche, consultazione, elaborazione, raffronto, interconnessione, comunicazione, diffusione. Sono
consapevole che il conferimento dei dati richiesti e conseguente autorizzazione al trattamento e
indispensabile per 'ammissione e per il mantenimento dei rapporti previsti dal Regolamento ed intendo dare
con la firma del presente modulo il mio espresso consenso ai trattamenti per le finalita previste in relazione
alle opzioni indicate. Sono informato che in relazione ai trattamenti dei dati che mi riguardano posso in
qualsiasi momento ottenere quanto previsto dal DIigs 196/03 comunicando le mie richieste al Titolare dei dati
esperti.com Divisione privacy Via Montegrappa, 29 36050 CARTIGLIANO (VI)

Allego
® Curriculum vitae redatto secondo il modello previsto
® Fotocopia F/R della carta di identita (non allegare fotocopia della patente)
® 1 (una) foto tessera (non sono ritenute valide le foto stampate in proprio)
@ altro

Data Cognome e nome

Letto, approvato e sottoscritto

Firma leggibile (eventuale timbro) in tutte le pagine

Eventuali comunicazioni (sintesi)
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