
All’Ordine delle Professioni Infermieristiche di Genova 
Piazza Dante 9/12  
16121 Genova 

 

MODULO RICHIESTA DI PERSONALE INFERMIERISTICO 

RSA/Cooperativa/ Struttura socio sanitaria (denominazione)_______________________________________ 

Indirizzo ________________________________________________________________________________ 

Sito web (se attivo)________________________________________________________________________ 

Nr. assunzioni previste ________  Luogo di lavoro _______________________________________________ 

Requisiti richiesti:  
- laurea in Scienze Infermieristiche  
- iscrizione all’Ordine delle Professioni Infermieristiche 

Esperienza lavorativa  
□ no                           
□ si  almeno n.° ____ mesi: esperienza maturata nei reparti di (specificare)  
_______________________________________________________________________________________ 
Orario di lavoro:    

□ Tempo pieno ; □ Part-time  

Tipologia di orario di lavoro: 

□ Turno orario sulle 24 ore (specificare turnazione e orari)________________________________________ 

□ Turno orario sulle 12 ore (specificare turnazione e orari)________________________________________ 

□ Orario diurno (specificare orari e giornate) ___________________________________________________ 

Contratto offerto:   

□ Prestatore d’opera con partita IVA 

□ Contratto a tempo indeterminato    

□ Contratto a tempo determinato (specificare la durata) _________________________________________ 

Disponibilità immediata ad un colloquio conoscitivo finalizzato all’assunzione con rapporto di lavoro 
subordinato. 

Ulteriori Informazioni: 
 
□  Automuniti    
□  Motomuniti 
□  Disponibilità a spostarsi sul territorio regionale 
□  Altro …………………………………………………………………………………………………………………………………………………………. 
 
……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 
Per invio curriculum e contatti: 

Indirizzo: 
e-mail:                 
telefono:                         
fax:

Data di compilazione _____________________                    
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