
Allegato A – Modello di domanda di partecipazione 
           Spett.le  CIR33 Servizi S.r.l. 
                

Domanda di partecipazione 

_l_sottoscritt______________________________________________________________ 

      chiede 
 
di partecipare alla valutazione comparativa per il conferimento di n. 1 incarico professionale per 
l’affidamento del ruolo di responsabile del servizio di prevenzione e protezione (RSPP) della CIR33 Servizi 
S.r.l.. 
 
A tal fine, ai sensi degli artt. 46 e 47 del D.P.R. n. 445/2000 e consapevole delle sanzioni penali previste 
dall’art. 76 e delle conseguenze in caso di dichiarazioni mendaci previste dall’art. 75, comma 1, del 
medesimo D.P.R. n. 445/2000, sotto la propria responsabilità   

dichiara 

� di essere nat__ a ____________________________________________________ (____) il 

___/___/_________, residente in ______________________________________________(____) 

CAP__________ alla Via __________________________________________________n. 

_________codice fiscale ____________________________ Telefono _____/_____________________ 

cellulare _______________ E-mail: __________________ Fax ______________________ 

� di avere il seguente recapito per qualsiasi comunicazione (indicare solo se diverso dalla residenza) 

_____________________________________________________________________________________

_____________________________________________________________________________________ 

� di possedere la cittadinanza italiana; 
� di godere dei diritti civili e politici;  
� di avere preso visione del presente avviso e di essere a conoscenza di tutte le prescrizioni e  condizioni 

ivi previste; 
� di non aver riportato condanne penali definitive che impediscano la sottoscrizione di un contratto 

per l’assunzione dell’incarico professionale come quello in argomento, di non trovarsi in alcuna 
condizione che impedisca la predetta sottoscrizione contrattuale e di non essere stato coinvolto in 
alcun procedimento amministrativo o giudiziario previsto dal D. Lgs. del 08 giugno 2001 n. 231 
e s.m.i.; 

� di essere disposto ad assumere l’incarico di RSPP con decorrenza dal 01.04.2013; 
� di possedere le capacità e i requisiti richiesti dall’art. 32 del D.Lgs. 81/2008 e s.m.i., ovvero: 

1. di essere in possesso del seguente titolo di studio ________________________________  

_________________________________________________________________________________                                              

            conseguito presso __________________________________________________________________ 

            _______________________________________________________ in data ___________________ 

            con votazione ______________________________ appartenete alla classe (specificare per i soli               

            diplomi di laurea) _______________________________ (in caso di equipollenza specificare il                                                         

            riferimento normativo da cui risulta ______________________________________ ); 

2. di aver conseguito l’attestato di frequenza con verifica dell’apprendimento a specifici corsi di 

formazione adeguati alla natura dei rischi  presenti sul luogo di lavoro e relativi alle attività lavorative 

con specifico riferimento al: 



- Modulo A - corso base: conseguito in data _______________________ e valido per l’anno/ gli 

anni __________________, Macrosettore 4 “Smaltimento rifiuti” (specificare la data 

dell’eventuale aggiornamento________________________________ e denominazione del corso 

relativo ______________________________________________________________) di cui si 

allega la copia dell’attestato o le copie degli attestati; 

- Modulo B - corso di specializzazione: conseguito in data _______________________ e valido 

per l’anno/ gli anni __________________, Macrosettore 4 “Smaltimento rifiuti” (specificare la 

data dell’eventuale aggiornamento________________________________ e denominazione del 

corso relativo _________________________________________________________________) 

di cui si allega la copia dell’attestato o le copie degli attestati; 

3. di aver conseguito l’attestato di frequenza con verifica dell’apprendimento a specifici corsi di 

formazione in materia di prevenzione e protezione dei rischi, anche di natura ergonomica e da stress 

lavoro-correlato, di organizzazione e gestione delle attività tecnico-amministrative e di tecniche di 

comunicazione in azienda e di relazioni sindacali con riferimento al: 

- Modulo C - corso di specializzazione per soli RSPP: conseguito in data 

_______________________ e valido per l’anno/ gli anni __________________, con votazione 

pari a___________________________ (specificare la data dell’eventuale 

aggiornamento________________________________ e denominazione del corso relativo 

_________________________________________________________________________) di 

cui si allega la copia dell’attestato o le copie degli attestati, oppure la scheda per la  

valutazione dell’apprendimento, o la graduatoria da cui risulti la votazione conseguita; 

4. di aver svolto, previo conseguimento degli attestati di frequenza dei corsi di cui ai punti 2 e 3, una 

delle seguenti funzioni richiamate ______________________________________________, 

professionalmente o alle dipendenze di (specificare il datore di 

lavoro)_______________________________________________, dal ____/____/____ al 

_____/_____/______ (in ogni caso almeno da sei mesi alla data del 13 agosto 2003) di cui si allega 

copia degli atti di incarico; 

5. di essere in possesso dell’esperienza professionale come Responsabile del servizio di prevenzione e 

protezione presso impianti di compostaggio e di cui si allega copia degli atti di incarico come di 

seguito specificato: 

  

 
 

 

 
 

 
 
 

Denominazione e indirizzo del gestore dell’impianto di 
compostaggio 

Durata dell’incarico 

 
 

Dal __/__/_____ al __/__/_____ 

 
 

Dal __/__/_____ al __/__/_____ 

 
 

Dal __/__/_____ al __/__/_____ 

 
 

Dal __/__/_____ al __/__/_____ 



 
6. di aver svolto, altresì,  ulteriori incarichi analoghi o affini a quello di RSPP come di seguito indicato 

di cui si allega copia degli atti di incarico: 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

7. di aver svolto le attività di docenza in materia di igiene e sicurezza sul lavoro, di cui si allega la 
documentazione attestante le stesse, come di seguito riportato: 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
_l_ sottoscritt__ autorizza la società “CIR33 Servizi S.r.l.” al trattamento dei dati personali forniti ai sensi del 
D.Lgs. 196/2003 ai fini della gestione della presente procedura. 

Allega: 

1. fotocopia di un documento di identità in corso di validità ; 

2. curriculum vitae-professionale redatto secondo lo schema dell’“Europass Curriculum Vitae”, 
datato e sottoscritto in originale; 

3. copia del titolo di studio; 

4. copia degli attestati di frequenza ai corsi Moduli A e B, macrosettore 4 “Smaltimento rifiuti” con 
gli eventuali aggiornamenti; 

5. copia dell’attestato di frequenza al corso Modulo C con relativa votazione ed eventuale 
aggiornamento (al fine di riscontrare la votazione ottenuta  in alternativa all’attestato può essere 
prodotta la scheda per la valutazione dell’apprendimento oppure la graduatoria verifica finale); 

6. copia degli atti di incarico, qualora l’aspirante candidato abbia dichiarato quanto previsto dal 
punto 4, e/o 5, e/o 6, e/o della documentazione relativa a quanto dichiarato al punto 7 della 
presente domanda; 

7. dichiarazione sostitutiva di atto di notorietà attestante la conformità all’originale delle copie 
degli atti suddetti che verranno prodotti (Allegato B). 

___/___/_____, lì _____________________                 Firma  

       ______________________________________ 
 

                                                                                                       (firma per esteso e leggibile) 

Denominazione del soggetto 
conferente 

Tipo di incarico (ASPP o 
RSPP) 

Durata dell’incarico 

 
 

 Dal __/__/_____ al 
__/__/_____ 

 
 

 Dal __/__/_____ al 
__/__/_____ 

 
 

 Dal __/__/_____ al 
__/__/_____ 

 
 

 Dal __/__/_____ al 
__/__/_____ 

Denominazione del luogo 
dove si è svolta la docenza 

Materie oggetto della 
docenza 

Durata della docenza 

 
 

 
Dal __/__/_____ al __/__/_____ 

 
 

 
Dal __/__/_____ al __/__/_____ 

 
 

 
Dal __/__/_____ al __/__/_____ 

 
 

 
Dal __/__/_____ al __/__/_____ 


