


Imprese Nuoro - Ogliastra

SCHEDA DI ISCRIZIONE AL CORSO:
 (
TECNICO MECCATRONICO
)


Il/la sottoscritto/a

Nome________________________________________Cognome___________________________________________
Indirizzo__________________________________________Città_______________________________   prov. (____) 
CAP__________ Tel/Fax____________cell ________________________ e.mail______________________________
Documento_____________________N.________________________________________________________________
Titolo di studio ___________________________________________________________________________________

CHIEDE
 di essere iscritto/a al corso di TECNICO MECCATRONICO
□ 40   ORE (integrazione per elettrauti)
□ 40   ORE (integrazione per meccanici)

Data___________________	                                                                     Firma      
                                                                       __________________     
                        
Ai sensi del D.Lgs. 196/03, autorizza la Confartigianato Imprese Nuoro Ogliastra al trattamento dei propri dati personali per gli adempimenti necessari relativi al corso e per l’invio di materiale informativo relativo a iniziative di formazione analoghe. 
Data_____________________ 	                                                   Firma 
                                                          ___________________
1. L’iscrizione al corso è formalizzata mediante la compilazione e accettazione della presente scheda, e si perfeziona con il pagamento della quota di iscrizione stabilita successivamente
1. La Confartigianato si impegna ad erogare il corso di formazione al raggiungimento del numero minimo di partecipanti previsto. L’Istituto potrà altresì prorogare il termine di scadenza per la presentazione delle iscrizioni qualora lo ritenga opportuno.
1. La sede di svolgimento del corso è: ______________________
1. Sarà cura di Confartigianato comunicare ai partecipanti la data di avvio ed il calendario delle attività con un anticipo di almeno dieci giorni. 
1. La presente richiesta di iscrizione deve essere compilata in ogni sua parte, sottoscritta e inviata via email a: centroservizi.conf@tiscali.it;  
1. È possibile iscriversi al corso di formazione direttamente presso la sede di Confartigianato Imprese Nuoro Ogliastra 
Data_____________________ 	                                                        Firma 
                                                                    ___________________
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