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Regione Siciiane E DELLE POLITICHE SOCIALI FORMAZIONE & ORIENTAMENTO

(allegato A)
DOMANDA DI PARTECIPAZIONE

Per il reclutamento di Formatori esterni nell'ambito del Programma Garanzia Giovani Formazione mirata
all'inserimento lavorativo, Con priorita agli Operatori iscritti all’albo della formazione professionale iscritti
all'Albo regionale degli operatori della formazione professionale siciliana ai sensi della circolare assessoriale

n. 1 del 15/05/2013.

Spett.le

Accademia Palladium

Viale Aldo Moro, 219

92026 Favara (AG)

Il/La_sottoscritto/a : Nato/aa

il Codice Fiscale

Residente a in via /p.zza n.

Telefono Cel. e-mail

titolo di studio

Chiede
di partecipare alla selezione di Formatore per i seguenti moduli: (indicare prioritariamente la scelta dei
moduli e le sedi di svolgimento elencati nel bando).

Sede Corso Modulo Ore

Se necessario aggiungere altre righe

Luogo Data

Nome Cognome Candidato
Firma

Allegati:
1. Curriculum Vitae in formato Europeo
2. Autocertificazione (allegato B)
3. Autocertificazione titolo di studio (allegato C)
4. Documento di Identita
5. Codice Fiscale
6. Eventuali altri documenti (specificare)



