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DIPARTIMENTO DEI VIGILI DEL FUOCO, DEL SOCCORSO PUBBLICO E DELLA DIFESA CIVILE
DIREZIONE CENTRALE PER LE RISORSE UMANE
Ufficio di pianificazione della mobilita e sviluppo delle aree professionali
riu.pianificazionemobilita@cert.vigilfuoco.it

Al Sig. Dirigente Generale Capo del Corpo
Nazionale dei Vigili del fuoco

Ai Sigg. Direttori Centrali del Dipartimento

Al Sig. Direttore dell’Ufficio Centrale
Ispettivo

Ai Sigg. Direttori Regionali e Interregionali dei
Vigili del Fuoco

Al Sig. Dirigente dell’Ufficio di
collegamento del Capo Dipartimento e
del Capo del CN.VV F.

Ai Sigg. Dirigenti degli Uffici di diretta
collaborazione del Capo Dipartimento e del
Dirigente Generale Capo VV.F.

Ai Sigg. Comandanti Provinciali dei Vigili del
Fuoco

ep.c. Al Sig. Dirigente del’Ufficio I - Gabinetto

del Capo Dipartimento

OGGETTO: Circolare ricognitiva per |'individuazione di personale disponibile a prestare
servizio nei Presidi antincedio presso gli Organi Costituzionali.

Riapertura termini.

A parziale modifica e integrazione della Circolare ricognitiva per I’individuazione di

personale disponibile a prestare servizio nei Presidi antincendio presso gli Organi
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DIPARTIMENTO DEI VIGILI DEL FUOCO, DEL SOCCORSO PUBBLICO E DELLA DIFESA CIVILE
DIREZIONE CENTRALE PER LE RISORSE UMANE

Ufficio di pianificazione della mobilita e sviluppo delle aree professionali
riu.pianificazionemobilita@cert. vigilfuoco.it

Costituzionali, per una piu ampia informazione al personale, i termini per la presentazione
delle domande sono riaperti fino a tutto il 23/12/2015.

Le nuove domande dovranno essere indirizzate all’Ufficio di collegamento del Capo
Dipartimento e del Capo del Corpo, all’indirizzo di posta certificata:
uff.settorivvf.riordino@cert.vigilfuoco.it secondo le modalita contenute nella circolare Prot.

n. 51211 del 02.11.2015.

[ Comandi Provinciali che hanno gia trasmesso le domande all’indirizzo:

riv.ufficiogquarto(@cert.vigilfuoco.it vorranno inviare il solo elenco delle istanze al nuovo

indirizzo per una loro verifica.
Gli Uffici in indirizzo vorranno dare la massima diffusione ai contenuti della

presente nota al personale delle qualifiche C.R., C.S.e V.P.

IL CAPO ARTIMENTO
(i lino)
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DIPARTIMENTO DEI VIGILI DEL FUOCO, DEL SOCCORSO PUBBLICO E DELLA DIFESA CIVILE
DIREZIONE CENTRALE PER LE RISORSE UMANE

Al Ministero dell'Interno

Ullicio di collegamento del Capo Dipartimento e Capo
del CNVVF

uff.settorivvf.riordino@cert.vigilfuoco.it

Tramite'

Direzione Centrale / Direzione Regionale / Comando

Provinciale LL L I LT T T T T T T T 111

DOMANDA DI DISPONIBILITA A PRESTARE SERVIZIO PRESSO I PRESIDI DEL CNVVF
DEGLI ORGANI COSTITUZIONALI

ODsottoserittoz, LL [ T [ T T T T TTTTTTJOTTTTTTTTITTTTTTITTIT]
natoa LL LT LT LTI LI T T T T T T T T TTTTTTTTTITTTTT T provincia di®

||lil]]—'Hl'H’lIl|Codichiscalcll]||Il|||l||||]rﬁ5idemea'*m:|:|
[III]IIIIII]IIJIIl[I]IIII||Illlllllpmw'nciadia[:]]in

Via/Piazza LI L [ [ [ T T T[T T TTTTTTTTTTTTTTTTITTTTITTTTIT]
AN EEEEEEEEEEEEEEEEEEEEEEEEEEEEEEEEEEEEEE

Qualifica posseduta ai sensi del D.Lvo 27/20058: ] Vigile Qualilicato - ] Vigile Esperto - ]
Vigile Coordinatore - O Capo Squadra - ] Capo Squadra Esperto - O Capo Reparto - ] Capo Reparto

Esperto.
Eventuale specialita’: U Elicotterista - (] Nautico - [J Radioriparatore - [ Sommozzatore.

In servizio presso’ O] utficio del Capo del CNVVF - [J Direzione Centrale Formazione - [

Direzione Centrale Emergenza e Soccorso pubblico - D Direzione Centrale Prevenzione e Sicurezza tecnica -

i3 = .
Cancellare le voci che non interessano.,
Nelle caselle inserire prima il cognome ¢ poi il nome:
3 . x sy 7
Indicare la sigla automobilistica della provincia.
Indicare la cinta di residenza o abituale dimora.
Indicare la sigla automobilistica della provincia.
8 A e
Barmare la casella che precede la dicitura della qualilica posseduta,
7 i T
Barrare la casella che precede la dicitura della specialita posseduta.

] e P Cy— : . ocsooh . i =
Barrare la casella dell'Uflicio, Direzione centrale, Direzione Regionale, Comando Provinciale dove si presta servizio,

1

Domanda di dispombilita a prestare servizio presso 1 presidi del CNVVF degh Orgam Costituzional
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DIPARTIMENTO DEI VIGILI DEL FUOCO, DEL SOCCORSO PUBBLICO E DELLA DIFESA CIVILE
DIREZIONE CENTRALE PER LE RISORSE UMANE

DDil‘czimlc Centrale Difesa Civile - [] Direzione Regionale LL L [ T [T T[T TTTTTTTTT]
LILTITTTTTTI]-comando Provincialedio (1]

DICHIARA

- Di essere disponibile a prestare servizio in uno dei Presidi costituiti presso gli Organi Costituzionali
(Presidenza della Repubblica, Senato, Camera dei Deputati, Corte Costituzionale), nella citta di Roma,
secondo la scelta che sard compiuta dall’ Amministrazione;

- Di essere disponibile a garantire la flessibilita degli orari ¢ le norme di buon andamento e caratteristiche
del servizio da ellettuare richieste dall’ Amministrazione dell'Organo Costituzionale;

- Di conoscere i principi generali di prevenzione degli incendi e dei sistemi di protezione ¢ di gestione
dell'emergenza, sulla base della frequenza con profitto di corsi di aggiomamento professionale organizzati
o autorizzati dall Amministrazione in materie attinenti l'attivita istituzionale;

- Di essere disponibile a frequentare un eventuale corso linalizzato alla conoscenza dei rischi specifici e dei
compiti da svolgere nell'ambito della struttura di destinazione;

- Diavere prestato servizio per almeno 5 anni presso Comandi Provinciali;

- Dinon aver riportato condanne penali e non avere giudizi penali pendenti;

- Dinon aver riportato procedimenti disciplinari ¢ non averne in corso;

- Diessere in possesso dei titoli culturali e professionali riportati nella presente domanda
DI ESSERE A CONOSCENZA

= Che Pincarico avra carattere temporaneo e durata biennale, prorogabile una sola volta, nei casi in cui la
valutazione comportamentale del dipendente, come richiesto dall’ Amministrazione, sia giudicata positiva
dall'Organo Costituzionale, per un periodo complessivo di quattro anni.

- Delle conseguenze previste dalla legge in caso di dichiarazioni false e mendaci.

CORSI DI AGGIORNAMENTO PROFESSIONALE ORGANIZZATI O AUTORIZZATI
DALL’AMMINISTRAZIONE SU MATERIE ATTINENTI L’ATTIVITA’
ISTITUZIONALE DEL CNVVF E SUPERATI CON PROFITTO".

LCorso! LLL I I T T T T T T T T T T T T T T T T T T T T T T T T T T TTITTITITIT1]
Della durata di*: mesi L] settimane EDgim‘ni[ [ g CI-CT].CT ) -1

Indicare la sigla automohilistica della provincia.
0 SRS — . - :
Non devono essere indicati i corsi d'ingresso e di passaggio di qualifica

11 i g
Denominazione del corso.

2

Domanda di disponibilita a prestare servizio presso i presidi del CNVVF degli Organi Costituzionali
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DIPARTIMENTO DEI VIGILI DEL FUOCO, DEL SOCCORSO PUBBLICO E DELLA DIFESA CIVILE
DIREZIONE CENTRALE PER LE RISORSE UMANE

presso LL I L [T T T T T TTTTTTT T T T T T T T T T T T TTI TTITITIT1T1]
Atestatorilasciatoda” LL L I I [ T T T T T T T T T T T T T TTTT T TTITTTITTITIT11]

9.CorsolL, L L I [ T I I I T T T T T TTTT T T T T I I I T I T I T I TIITITITITITITL]
Della durata di: mesi (1] settimane (1] giormi (1 Jdal (1 J-C1J-C01Ja C1J-C11-.C11
pressolL L [ I I 1 I I T T T T T T T T T T T T I T T I T T T TITITITITITIIT]
Attestatorilasciatoda LL L T I [ [ I [ T T T T T T T T T T T T I T T T TITITITITTITITIT]

83CosoLL L I I I [T T TTTTTTTTITIT I T T I T T I T T T ITTITITITITIT]
Della durata di: mesi (1] settimane (1] giormi (1] dal (1] -1 -1 C1-C1-CT]
pressolL L [ [ 11 11T T T TTTTTTTTTT T T I TITITTITITITITITIITITL
Attestatorilasciatoda LL L T I I I T T T T T T T T T T T T T T T T TTTITITITITIN

4Coso L LI T 11T LI I T T TT T T T T T T I T I T I T T T T I TIITITITTI]
Della durata di: mesi (L settimane (1 giormni (1] dat C1J-C1] -1 CIJ-C0J-C17
presso L L L | L T I T T T T T T T T T T T T T I I T I T T I T TIITIIIL
Attestatorilasciatoda LL L T T T T T T T T T T T T T T T T T T T T T T T T T T TITITIII]

5CmsolLLL T I I T LT T T T T T T T T T T T T T T T TTI I T T I I T TITITITITITT]
Della durata di: mesi (L] settimane (1] giorni (1 dal [1J-C1J-C1 ] C1J-C01-CT
presso LL L [T 11T ]I Il T I TTTTTTTITTITTITITITTTITITTI O]
Attestatorilasciatoda LL L T T T L [ T T T T T T T T T T T TTTTTITTTITTTITITII]

6.Coso LL L L I I T T T T T T T T T T T T T T T T T TTTITITITITITIIIITITITI1
Della durata di: mesi (1] settimane (1] giomi [1Jdat (IJ-C1J-C1J o (IJ-C13-C1
pressolLL L LT 1T 1T I I I T T TTTTTTTTITTITTITTITTTITITITITIT]
Attestatorilasciatoda LL L T T [ I I [ [ [ T I T T T T T T T T TTTTITTTITTITOT]

12 . 4 n 5 o : " : : &
Indicare nelle caselle corrispondenti la durata del corso suddivisa in mesi, settimane e giorni.

13 ; oy, g
Indicare I'Ufficio che ha rilasciato 'attestato,

3

Domanda di disponibilita a prestare servizio presso 1 presidi del CNVVF degli Organi Costituzionali
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DIPARTIMENTO DEI VIGILI DEL FUOCO, DEL SOCCORSO PUBBLICO E DELLA DIFESA CIVILE
DIREZIONE CENTRALE PER LE RISORSE UMANE

Map. 3 PC

7.Comso L L I I T I 1T 1T T TTTTT T T T T T T I T I I I TTITITITITITITITI
Della durata di: mesi L] settimane (L] giormi (1 Jdal C1-C1]. T Ja C-C1-CT1
presso LA L I I I T T T T T T T T T T T T T T T I T T T I T TTITIITITITIT1]
Attestatorilasciatoda LL L [ T T I I [T T T T T T T T T T T T T T T T ITTITITIIITTII]

8.Corso L L L I 1111l T T TTTTTTTTTI T T I I I T T TIITITITIITITITITI1]
Della durata di: mesi (1] settimane (1] giormi (1] dat CIJ-C1]-CJa O .C1J.C11
presso L L L | [ I T T T T T T T T T TTTT I I I T T T I ITITITITIIITITIT]
Attestatorilasciatoda LL L T I [ [ T T T T T T T T T T T T T T T T T T IITITITITIITIT]

9.Coso LL I L [ T T T 1L I T TTTITTTTTTTITTITITITTTITTI I
Della durata di: mesi L1 settimane (1] giomi [ 1] da (1] -0 -Ca (0 -0 .11
pressol L L 1T 1T I T IV I T T T TTTTTTTITTITTTTITTTITTITITIT]

Attestatorilasciatoda LL L I | [ T [ T T I TP T T T T T T T T T I TTTTITTITTITITION

10.Corso LL L LT T T T T T I TTTTTTTTTTTTITTTITTTTTTITITI T IT]

Della durata di: mesi (1] settimane |:|:|y;inmil [ Jaa LU 0T Ja CTT.CT T
presso L L I [ [T V[P TT T IITTTT T T TTTTTTTTITTITTTITITTITTIT T

Atestatorilasciatoda L L L T L I 0 T T T L T T T T T T T T T T T T TITITTITTITIITN

TITOLI DI STUDIO LEGALMENTE RICONOSCIUTI POSSEDUTI

I. Diploma di qualifica rilasciato dall'Istituto d’istruzione secondaria superiore di”* Corso” L1 I [ [ [ [ [ ]
I

N N O O Y O 0 O 1 Y O I O i L T O R A i
Conseguitoils LL J-L 1T J.[ [ lpressoLL LT T T T T TTTTTTTTTTTTTITITTT]
Conlavotazionediz’ LL L L L T IV T T T T T T TTTTITTTTITTITITITN]

14 -
Denominazione del corso,
15 3
Denominaznione del corso.

i6 . N . el . . . "
Indicare nelle caselle corrispondent la durata del corso suddivisa in mesi, settimane e giomni.

4

Domanda di disponibilita a prestare servizio presso 1 presidi del CNVVF degl Orgam Costituzionali
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DIPARTIMENTO DEI VIGILI DEL FUOCO, DEL SOCCORSO PUBBLICO E DELLA DIFESA CIVILE
DIREZIONE CENTRALE PER LE RISORSE UMANE

2. Diploma d’istruzione secondaria disecondogrado LL L I T T T T T T T T T T T T TITITTT1]
LI I T T T T T T T T T T T T T T T T T T T T T T T I T T T I I I T I T T 1]
Conseguito il: LT 1-CTI-CT T T presso (I I I I T T T T T T T T T T T T T T T I T T T 1]

Con la votazione diz" LI /L T T ]

8lawea (LT T T T T T T T T T T T T T T T T T T T T I I I I I IIIITITITITITI T
Conseguita il: LI ]-CT.CT T T presso (T I T T T T T T T T T T I I I I I T I T T T T
Con la votazione di:"” LL]_’/LL_l_’

-1._I,;uu'ca111;1gisu‘;|_lc|||I||II]||III||III|1Illlllllllll[[|

Conseguitail: LI LT LT T T Jpresso L L L T T T T T T T T T T T T T I TTITITTIT]
Con la\-’nl;tzinncdi:"'E] ] |/ )i

3. Diploma di specializzazione conseguito al termine dei corsi di specializzazione istituiti dalle Universita
L L T T T T T T T T T T T T T T T T T T T T T T T T T T T T I T I I I I I IITT1]
Conseguito il: e 2= 11 |])n_:55.0] HEEEEE Iy HEEN 8 ) T O | [ ]

Con la votazione di:* 1| ]/[ [ 1]

Il sottoscritto/a attesta sotto la propria personale responsabilita che le dichiarazioni sopra

rese sono veritiere.
IN FEDE*

o Indicare la votazione conseguita,
u Indlicare la votazione conseguita,
N Indicare la volazione conseguila,
" Indicare la votazione conseguita.
N Indicare la volazione conseguita.

% 3 " 3 P .
Firma leggibile del dichiarante per esteso, riportante nome ¢ cognome.
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Domanda di disponibilita a prestare servizio presso i presidi del CNVVF degli Organi Costituzionali




