
 

 

POR Campania FSE 2014/2020 - Asse 3 Istruzione e Formazione 

Obiettivo specifico 12 “riduzione del fallimento formativo precoce e della dispersione scolastica formativa” azione 

10.1.7 “Percorsi formativi di IeFP” - D.D. 231/2018 “Avviso pubblico per il finanziamento di percorsi formativi IeFP” 

aa.ss. 2021/2022 

 

Allegato “A”                                                                                                                                                                              PSB s.r.l. 

Via Cardito, 203 

83031 Ariano Irpino (Av) 

 

  Il/La sottoscritto/a   _________                

Nato/a                                                                                    il                                    C.F.   _________                  

residente in via/piazza               n.                     _ 

Comune:   ________           C.A.P.:  ______       provincia: _____                   

 (se la residenza è diversa dal domicilio) 

di essere domiciliato in via/piazza:       n.  _______                ____ 

Comune:   __________        C.A.P.:  ________   provincia:                    

Telefono:                         cellulare   _               _ 

Indirizzo email:                  ___ 

 

CHIEDE 

 

di partecipare al corso di Istruzione e Formazione Professionale (IeFP) 

 “Operatore grafico indirizzo Allestimento multimediale” 
Specializzazione nazionale qualifiche IeFP 

 

Consapevole delle responsabilità e delle pene stabilite per legge per false attestazioni e mendaci dichiarazioni, sotto la propria personale 

responsabilità (artt. 48-76 D.P.R. 445/2000) 

 

DICHIARA 

 
□   di aver preso visione del bando di selezione e di accettarne il contenuto; 

□   di essere residente in Campania; 

□   di essere inoccupato (in cerca di prima occupazione);  □  disoccupato; 

□   di essere in possesso di licenza media; 

□   di NON aver assolto al diritto dovere all’istruzione e alla formazione; 

□   di NON essere in possesso del titolo di studio di istruzione secondaria superiore; 

□   di NON essere in possesso di Qualifica professionale; 

□   di NON essere in possesso dell’ammissione al quinto anno dei percorsi liceali, ai sensi del D.Lgs. 17/10/2005 n. 226, art. 2 comma 5; 

□   di non frequentare attualmente un altro corso di formazione professionale; 

□   di necessitare di ausili ed eventuali tempi aggiuntivi per svolgere le prove concorsuali in relazione all’eventuale proprio handicap, 

di cui si allega Certificato medico. 

 

 lì                                                                    ____________________________                                                             

                                                                                                                      (firma del partecipante) 
 

 

______________________________                                                             

      (firma del tutore in caso di minore) 
 

 

 



 

 

 
 

INFORMATIVA EX ART. 13 REG. 679/2016 GDPR 

 
PSB s.r.l. in quanto Titolare del trattamento nella persona del legale rappresentante ing. Santillo Alfonso, informa che i dati personali 

che verranno forniti per permettere l’esecuzione del corso di formazione e/o in adempimento a obblighi di legge, regolamentari e/o 

contrattuali, verranno trattati conformemente a quanto stabilito dal Regolamento UE 679/2016 GDPR e le finalità perseguite sono 

esclusivamente quelle inerenti l’esecuzione dell’incarico.  

Dati personali ed informazioni saranno trattati con riservatezza, non saranno rivelati a persone non autorizzate, né trasmessi a terze 

parti. Gli stessi saranno comunicati solo ai soggetti delegati all’espletamento delle attività necessarie per l’esecuzione del contratto 

stipulato e comunicati esclusivamente nell’ambito di tale finalità; potranno, altresì, essere esibiti su richiesta dell’Autorità giudiziaria 

ovvero di altre autorità per legge autorizzate.  

L’interessato, in relazione all’attività di predetto trattamento, potrà esercitare tutti i diritti di cui all’art. 15 GDPR, tra i quali: il diritto 

di accesso, cancellazione, blocco, aggiornamento, rettifica o l’integrazione dei dati inviando una raccomandata a.r. a PSB s.r.l. - Via 

Medina, 5– 80133 Napoli o una e-mail all’indirizzo info@psbsrl.it 

In ogni caso, i dati acquisiti saranno conservati per un periodo di tempo non superiore a quello necessario agli scopi per i quali sono 

stati raccolti o successivamente trattati. La loro rimozione avverrà comunque in maniera sicura.  

 

 

 lì                                                                  _____________________________                                                                   

      (firma del partecipante) 

 

 

____________________________________                                                             

      (firma del tutore in caso di minore) 

 

 

 

Si prega di allegare copia conforme del documento d’identità in corso di validità dell’iscritto e in caso di minore anche   copia conferme 

del documento d’identità in corso di validità del tutore legale dello stesso cofirmatario della domanda.                                                                                                                                  


