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AVVISO DI SELEZIONE PUBBLICA PER LA FORMAZIONE DI UNA GRADUATORIA 
DA CUI ATTINGERE PER ASSUNZIONI A TEMPO INDETERMINATO O 
DETERMINATO (FULL-TIME O PART-TIME) DI “MANUTENTORE ELETTRICO” - 
LIVELLO 4° - POSIZIONE PARAMETRALE INIZIALE “B” – CCNL UTILITALIA DEI 
SERVIZI AMBIENTALI 
 

CONVOCAZIONE PROVA SCRITTA 
 
La prova scritta è confermata per GIOVEDI’ 16 DICEMBRE 2021, ORE 10.30. 
Luogo di svolgimento della prova: via Vicinale dei Mori, località San Zeno, presso l’impianto di 
recupero integrale rifiuti urbani. 
 
I candidati ammessi alla prova scritta sono riportati, secondo il codice univoco assegnato, nella tabella 
sottostante: 

  Codice Univoco 

1 AISA01 
2 AISA02 
3 AISA03 
4 AISA04 
5 AISA05 
6 AISA06 
7 AISA07 
8 AISA08 
9 AISA09 
10 AISA10 
11 AISA11 
12 AISA12 
13 AISA13 
14 AISA14 
15 AISA15 
16 AISA16 

 
Ai fini della partecipazione alla prova i candidati dovranno presentarsi muniti di valido e idoneo documento 
di riconoscimento in corso di validità. In mancanza di tali documenti i candidati non saranno ammessi a 
partecipare alla prova scritta. 
Evidenziamo inoltre che per partecipare alla prova scritta e orale è necessario compilare e portare con sé 
l’autodichiarazione allegata. 
 
Arezzo, 14/12/2021 
Prot. n° 7721 

                                                                                        



AUTODICHIARAZIONE RILASCIATA IN OCCASIONE DELLA SELEZIONE PER TITOLI ED ESAMI, PER LA 
FORMAZIONE DI UNA GRADUATORIA DA CUI ATTINGERE PER ASSUNZIONI A TEMPO INDETERMINATO O 
DETERMINATO (FULL-TIME O PART-TIME) DI “MANUTENTORE ELETTRICO” - LIVELLO 4° - POSIZIONE 
PARAMETRALE INIZIALE “B” – CCNL UTILITALIA DEI SERVIZI AMBIENTALI 

 

Il/La sottoscritto/a, __________________________________________________ 

Nato/a ______________________________________ il ______________________________ 

 Documento di identità n. ___________________________________________________________ 

Rilasciato da ___________________________________ il _____________________________________  

ai sensi degli artt. 46 e 47 del DPR 445/2000 e sotto la propria responsabilità, consapevole delle sanzioni 
penali, nel caso di dichiarazioni non veritiere, di formazione o uso di atti falsi, richiamate dall'art. 76 DPR 
445/2000, sotto la sua personale responsabilità;  

DICHIARA 

1) di non essere affetto da nessuno dei seguenti sintomi:  

- temperatura corporea superiore a 37.5° C e brividi;  
- tosse di recente comparsa;  
- difficoltà respiratoria;  
- perdita improvvisa dell’olfatto (anosmia) o diminuzione dell’olfatto (iposmia), perdita del gusto (ageusia) 
o alterazione del gusto (disgeusia);  
- mal di gola;  
2) di non essere sottoposto alla misura della quarantena o isolamento domiciliare fiduciario e/o al divieto di 
allontanamento dalla propria dimora/abitazione come misura di prevenzione della diffusione del contagio 
da Covid-19.  

La presente autodichiarazione viene rilasciata quale misura di prevenzione correlata con l’emergenza 
pandemica del SARS CoV 2. 

Luogo e data _________________________________________ 

 

Firma leggibile  ______________________________________________ 


