MODELLO UNICO

Richiesta di inserimento nell’Anagrafe Informatizzata dei lavoratori non appartenenti
all’'Unione Europea
Regolamento di Attuazione DPR 31/08/1999, n.394 art.32, comma 2



MINISTERO DEL LAVORO E DELLA PREVIDENZA SOCIALE
Direzione Generale per I'l mpiego
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PAESE.......c.ccooiooeeeeeee A cura dell'ufficio ricevente
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Indirizzo _

(O3 1 w - T PO T PP OTRPUPORPTTIPTRUORRUOPRRTE.S 1 - | o JOTSO ST
Cittadinanza........cccovvieeceiiiiecnrciie s RECAPITO TEIEFONICO..ooviv e
Passaporto N........ccooviiiiin s Rilasciatoil _ Scadenzail _
Dall’UTFICIO ..ot nnenene s SEAE Ol

(1)Conoscenza Lingua Italiana [I] |S| |B] [O] altre LINQUE ... s s s s

(2)Titolo di studio : Elementare | _| Medio |_| Superiore |A] L] IT] |S| Laurea |A]| IL] |T] ISI

Qualifica Professionale ... | Codice 1SCO |
(A cura dell'Ufficio ricevente)

PRECEDENTI LAVORATIVI DA COMPROVARE

Fuori dall' I talia nella qualifica : Durata..............v SEAC ..ot

Precedenti Lavorativi Stagionali in Italia : Si No
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Rapporto di lavoro Preferito: Stagionale | | Tempo Determinato |_| Tempolndeterminato|_|

Si rilascia il consenso all'uso dei dati personali ai sensi della normativa italiana per la “Tutela della persona e di altri
soggetti rispetto al trattamento dei dati personali’( Legge 31.12.1996 n. 675).

Firma del Lavoratore

UFFICIO RICEVENTE

Note:
1)  Livelli di conoscenza della lingua : Insufficiente; Sufficiente; Buono; Ottimo.
2) Per i livelli scolastici Superiori o Laurea specificare l'indirizzo : Amministrativo; Letterario; Tecnico; Sanitario.




