Spett.le         Consiglio di Amministrazione delle cooperativa

                          MONTEFORTE IL FIORE Coop. Sociale a r.l.

                          Via Della Fontana, 41

                          37032  Monteforte d’Alpone  (VR)

Cognome  _________________________________________

Nome       _________________________________________

Via           _________________________________________

Comune   _________________________________________

C.F.          _________________________________________

Telefono   _________________________________________

Oggetto: domanda di assunzione.

    Il sottoscritto _____________________________________    nato il __________________

a __________________________________________________   chiede   di  essere    assunto

presso la Vs. cooperativa in qualità di ____________________________________________

   Allo scopo dichiara di possedere:

1. Titolo di studio ____________________________________________________________________________
2. Altre qualifiche ____________________________________________________________________________
3. Corsi specifici di:

· Primo soccorso con scadenza anno ______________________

· Addetto antincendio con scadenza anno _________________

· Autorizzazione alla somministrazione di cibi e bevande con scadenza anno ______

4. Precedenti esperienze lavorative e/o di volontariato

______________________________________________________________________________

______________________________________________________________________________

5. Motivazioni e notizie ritenute utili a completamento della richiesta di lavoro.

______________________________________________________________________________

______________________________________________________________________________

6. Eventuali ed ulteriori richieste da formulare, complete di tutte le motivazioni ritenuti necessarie

______________________________________________________________________________

______________________________________________________________________________

______________________________________________________________________________
7. Eventuali documenti allegati alla domanda:

______________________________________________________________________________

______________________________________________________________________________

Monteforte d’Alpone, ___________________

                                                                                                  Il richiedente      

__________________________                                                                  

