Spett.le

Istituto Politecnico Keplero srl
Via Tremiti, 5

86039 Termoli (CB)

DOMANDA DI ISCRIZIONE
Ente di formazione accreditato con D.D. n. 7 del 08.02.2013
POR FESR FSE MOLISE 2014-2020
Asse 8 - Istruzione e Formazione - Azione 8.1.1 Catalogo Regionale Offerta Formativa
Determina Dirigenziale Dipartimento Giunta Regionale n. 3098 del 28 giugno 2019

PERCORSO FORMATIVO
TECNICO DELLA GESTIONE DEL PUNTO VENDITA - 300 ORE

Il/La sottoscritto/a

nato/a a Prov il

Sesso: MO  FO cCittadinanza

Codice Fiscale | _|_|_I_I_I_1_1_I1_T_T_1_I1_1_I_I_I

residente nel comune di Prov
CAP Via N°
Telefono Cellulare

E-Mail

Titolo di studio

CONSAPEVOLE CHE

» i1 requisiti per 1 soggetti inoccupati - disoccupati, da possedere al momento della
presentazione della candidatura per la partecipazione al percorso formativo sono:
residenza/domicilio nel territorio della regione Molise da almeno 6 mesi; essere 1in stato di
disoccupazione, ai sensi dell’art. 19 del Decreto Legislativo n. 150 del 14 settembre 2015; non
avere 1in corso partecipazioni ad altri progetti e/o iniziative finanziati a valere sul POR
Molise FESR FSE 2014-2020, compreso gli interventi finanziati nell’ambito del Programma
Regionale Garanzia Giovani e sul PSR Molise 2014-20;

» i requisiti per 1 soggetti occupati del settore privato (compresi i lavoratori autonomi) da
possedere al momento della presentazione della candidatura per la partecipazione al percorso
formativo sono: residenza/domicilio nel territorio della regione Molise da almeno 6 mesi; non
avere 1in corso partecipazioni ad altri progetti e/o iniziative finanziati a valere sul POR
Molise FESR FSE 2014-2020 e sul PSR Molise 2014-20;

» che per gli allievi di nazionalita straniera € necessario essere regolarmente soggiornanti sul
territorio nazionale e possedere una buona conoscenza della lingua italiana;

» per i titoli di studio conseguiti all’estero sono richiesti i seguenti documenti:

e Paesi Comunitari e della Confederazione Svizzera: traduzione asseverata del titolo di

studio;
e Paesi Extra-comunitari: dichiarazione di valore del titolo di studio;
CHIEDE
di essere iscritto/a al Percorso Formativo per TECNICO DELLA GESTIONE DEL PUNTO VENDITA da
svolgere presso la Sede operativa di TERMOLI (CB) - Via Tremiti n°5
E DICHIARA
(ai sensi dell’art 46 del D.P.R. 445/2000)

» di essere nella seguente condizione professionale:

[J] DISOCCUPATO

[J INOCCUPATO

[J] OCCUPATO (settore privato/lavoratore autonomo) ;

» di non avere in corso partecipazioni ad altri progetti e/o iniziative finanziati a valere sul
POR Molise FESR FSE 2014-2020, compreso gli interventi finanziati nell’ambito del Programma
Regionale Garanzia Giovani e sul PSR Molise 2014-20

» di essere a conoscenza che 1"accettazione della presente domanda e subordinata
all’effettuazione dell’intervento formativo e <che 1’ammissione al <corso avviene previa
selezione.

ALLEGATI

Fotocopia documento di riconoscimento in corso di validita

Fotocopia titolo di studio

Curriculum Vitae in formato europeo

Fotocopia del Permesso di Soggiorno in corso di validita (se non cittadino Italiano).

Luogo e data Firma
AUTORIZZA

ai sensi dell’art. 13 del Decreto Legislativo 30 giugno 2003 n. 196 “Codice in materia di protezione dei dati personali” e dell’art. 13 del GDPR
(Regolamento UE 2016/679) ad utilizzare i dati qui forniti, nel rispetto delle norme di sicurezza e di segretezza professionale per le seguenti
finalita: trattamento ai fini di elaborazione ed analisi, comunicazioni agli Enti Pubblici o Privati, comunicazione a terzi al fine di favorire
1’inserimento lavorativo e comunicazioni riguardo azioni formative.

Luogo e data Firma




