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TECNICO DELL’AUTOMAZIONE INDUSTRIALE
Progetto 5, Ed. 1 - Operazione Rif. PA 2018-11390/RER, approvata con DGR 873/2019 del 31/05/2019 e co-finanziata con risorse del Fondo sociale europeo PO 2014-2020 Regione Emilia-Romagna
COMPILARE I CAMPI IN GRIGIO E INVIARE LA SCHEDA SENZA CAMBIARE FORMATO (WORD)
	COGNOME
	     
	NOME
	     

	
	
	
	
	
	

	DATA DI NASCITA
	     
	LUOGO DI NASCITA
	     
	PROVINCIA
	  

	
	
	
	

	NAZIONALITA’
	     
	CODICE FISCALE
	     

	
	
	
	

	RESIDENTE IN VIA
CAP
	     
     
	COMUNE
PROVINCIA
	     
  

	
	
	
	

	Da compilare se residente in altra Regione ma domiciliato in Emilia Romagna

	DOMICILIATO IN VIA
CAP
	     
     
	COMUNE

PROVINCIA
	     
  

	
	
	
	

	CELLULARE
	      NB. E’ indispensabile l’inserimento di un numero di telefono valido e personale in quanto le comunicazioni relative alla selezione avverranno tramite mail e sms

	
	

	E-MAIL
	      NB. E’ indispensabile l’inserimento di un indirizzo email valido e personale in quanto le comunicazioni relative alla selezione avverranno tramite mail e sms

	
	

	TITOLO DI STUDIO 1 
(Requisito minimo: 4° livello EQF)
	 FORMDROPDOWN 

	Specificare:      

	
	
	

	
	
	

	TITOLO DI STUDIO 2 
(Requisito minimo: 4° livello EQF)
	 FORMDROPDOWN 

	Specificare:      

	Segnare con una crocetta se si è in possesso delle seguenti conoscenze (requisiti d’accesso*):

	LINGUA INGLESE LIVELLO A2
	 FORMCHECKBOX 
  SI
 FORMCHECKBOX 
 NO

	SISTEMA OPERATIVO WINDOWS E GESTIONE DI FILE E CARTELLE
	 FORMCHECKBOX 
  SI
 FORMCHECKBOX 
 NO

	
	

	ISCRITTO AL CENTRO PER L’IMPIEGO DI                              (indicare la città)        

	
	
	
	

	NON OCCUPATO DAL  (formato gg/mm/aaaa)          


* Per cittadini stranieri: buona conoscenza della lingua italiana e traduzione giurata del titolo di studio
Allego: CV aggiornato ai sensi del GDPR 679/2016 e firmato + copia del documento di identità + copia del permesso di soggiorno o documentazione attestante la regolare presenza in Italia per le persone straniere.
Sono consapevole della responsabilità penale prevista dall’art. 76 del D.P.R. 445/2000, per le ipotesi di falsità in atti e dichiarazioni mendaci qui indicate
DATA:      
La informiamo che i suoi dati personali, anche sensibili, forniti nell’ambito della presente proposta formativa saranno trattati in modo riservato, nel pieno rispetto della normativa sul trattamento dei dati personali (Regolamento UE 679/2016). In particolare, vi informiamo che per adempiere alle vostre richieste e ad obblighi contrattuali e legali connessi all’erogazione del servizio abbiamo necessità di trattare i suoi dati personali, anche appartenenti a “categorie particolari di dati personali”, secondo quanto stabilito dall’Art. 9 del regolamento UE 679/2016, se necessario.

Tale trattamento sarà improntato ai principi di correttezza, liceità, trasparenza, pertinenza, non eccedenza rispetto alle finalità per le quali i suddetti dati vengono raccolti e di tutela della riservatezza e dei suoi diritti.

In particolare potete esercitare i vostri diritti di accesso, rettifica, limitazione al trattamento e cancellazione secondo quanto previsto in dettaglio nell’informativa completa presente sul sito internet www.centoform.it.

Il conferimento dei dati personali richiesti nella modulistica per la richiesta di iscrizione al corso è obbligatorio per adempiere ai suddetti obblighi contrattuali e legali. I dati personali che ci fornirete potranno essere comunicati solo a Società a noi collegate, Enti Previdenziali, Enti Finanziatori Pubblici, Società di consulenza fiscale e legale, Banche ed Assicurazioni
La conservazione dei dati personali sarà limitata allo stretto indispensabile, per il tempo necessario per evadere la pratica di finanziamento ad adempiere ad obblighi di legge.

Il Titolare del trattamento è: CENTOFORM Srl, Via Nino Bixio, 11 – 44042 Cento (FE)

Con l’accettazione della presente proposta si acconsente al trattamento dei dati personali, anche sensibili, del partecipante al corso.

L’informativa completa al trattamento dei dati personali di Centoform è consultabile sul sito internet all’indirizzo www.centoform.it
DATA:      
Per accettazione:  FORMCHECKBOX 

Centoform S.r.l. - Via Nino Bixio, 11 - 44042 - Cento (FE)  

Tel. 051 6830470 - 051 902332 - Fax. 051 6853262 – sito: www.centoform.it
Referenti:  Michela Gilli / Federica Govoni ____E-mail per iscrizione:  automazione@centoform.it  
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