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REPUBBLICA ITALIANA

Regione Siciliana

Assessorato dell'istruzione e della formazione professionale

Dipartimento dell'istruzione e della formazione professionale
ALL. 1

Domanda di partecipazione 

“Avviso n. 4/2015 per la realizzazione dei percorsi formativi di istruzione e formazione professionale – seconda, terza e quarta annualità a.s.f. 2015-2016” – Programma Operativo FSE Sicilia 2014 - 2020
Al Dirigente Scolastico 
 dell’Istituto d’Istruzione Superiore                                                                                      
“ANTONELLO”

                                                                                                                                                                                                  Messina   
Il/La sottoscritto/a ___________nato/a a ________________il ________________residente  in _____________________

Via_________________________________ Comune ___________ (_______), cap.__________ tel. _________________

  cell __________________  e-mail _____________________________ codice fiscale_____________________________
CHIEDE
di essere ammesso/a, nell’ambito dell’Avviso n.4/2015 al percorso formativo “Saperi e sapori”- Figura professionale “Operatore della Ristorazione” Terza annualità Progetto ID 230 CIP 2014.IT.05.SFOP.014/3/10.1/9.2.8/0323 - Decreto n. 6045 dell’11.10.2016 - Gurs n° 55 del 16.12.2016, per il 

 conferimento dell’incarico per il conferimento dell’incarico di  esperto esterno  orientatore. 
Alla presente istanza allega:

· curriculum vitae in formato europeo 
Autorizza l’Istituto al trattamento dei dati personali (D.Lgs 196/2003) solo per i fini istituzionali e necessari per l’espletamento della procedura di cui alla presente domanda. Dichiara, altresì, sotto la propria responsabilità che la documentazione dichiarata e/o allegata alla presente domanda è conforme agli originali, che saranno presentati qualora fossero richiesti.
Messina,  ___/_____/______                                                                                                                             Il/La richiedente 
____________________________
                                                                                              


