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DEMOCRAZIA DIGITALE E COMPETENZE VITALI 

 
Autorizzato e finanziato dalla Provincia di Roma 

Determinazione Dirigenziale  RU N°2148 del 24/03/2010 
 

   
DOMANDA DI ISCRIZIONE 

Spett.le 
Consorzio SENET 

Via Flavio Domiziano, 10 
00145 Roma 

 
 
Il/La sottoscritto/a  Cognome……………………………Nome…………………………………............................. …………… 
 
Nato/a a ………………………………………………………………………………..….Il ………………. ……………………….. 
 
Residente a ………………………………………………………….Prov…………………………………………………………… 
 
Via ……………………………………………………..….. N. ……… Tel. …………………………………………………………. 
 
Cellulare 1:…………………………………………………… Cellulare 2:…………………………………….……………………. 
 
Codice fiscale ………………………………………………………………………………………………………..………………... 
 
Email……………………………………………………………………………………………………………………………………. 

 
CHIEDE 

di essere ammesso/a alla selezione del corso denominato “DEMOCRAZIA DIGITALE E COMPETENZE VITALI" – 
Asse III “Inclusione Sociale” - Codice Corso 3673_6258 - autorizzato e finanziato dalla Provincia di Roma e 
dall’Unione Europea  con Determinazione n° RU N°2148 del 24/03/2010 
 

DICHIARA INOLTRE 
sotto la propria responsabilità e consapevole delle sanzioni penali connesse a dichiarazioni non veritiere, formazione o uso di atti falsi 
richiamate dall’art. 76 del D.P.R. 28 dicembre 2000 n. 445, di essere in possesso dei seguenti requisiti: 
 
► Età superiore ai 18 anni 
Di trovarsi in una delle seguenti condizioni:  

□ In cerca di prima occupazione;  

□ In cerca di nuova occupazione ;  

□ Occupato/a 
 
► In possesso del  seguente titolo di studio: 

□ Diploma di Scuola Media Inferiore 
 
E di autorizzare, ai sensi del D.L.gs 196/2003, il Soggetto attuatore e la Provincia di Roma a trattare i dati ivi riportati 
per l’adempimento degli obblighi di legge, per i fini propri dell’attività formativa, per comunicazioni a soggetti esterni 
(professionisti, aziende, società, enti) ai fini di possibili assunzioni e/o della creazione di banche dati. 
 
 
Data ……………………………… 
 
Allegati :  
 Curriculum Vitae  
 Copia del documento di riconoscimento in corso di validità    Firma 

                                                                                                         
 
            ………………………………… 


