
 
 

 
 
 

                                                   
DA COMPILARE IN OGNI SUA PARTE 

DOMANDA DI ISCRIZIONE – Corso 
NUOVE COMPETENZE PER NUOVA OCCUPAZIONE NEL SETTORE MECCANICO 

“Operatore meccanico con competenze  in Industria 4.0” 
(Operazione Rif. PA 2017-9004/RER - Approvata con DGR n. 167 del 12/02/2018  

co-finanziata dal Fondo sociale europeo e della Regione Emilia-Romagna) 
 

Cognome e nome          _ 

Luogo di nascita     ___________ (Prov._______ ) Data di nascita__________________  

Indirizzo di residenza/domicilio 

Via___________________________________________________________________ n.____________  

Città__________________________________________________________________ (Prov._______ ) 

CAP____________ Tel.________________________ E-mail___________________________________ 

 
1. Titolo di studio posseduto 
□ Nessun titolo o licenza elementare 
□ Licenza media o superamento del biennio di scuola superiore 
□ Diploma di qualifica acquisito attraverso corso di formazione professionale 
□ Qualifica acquisita tramite apprendistato 
□ Diploma di maturità 
□ Qualifica professionale post-diploma 
□ Certificato di specializzazione tecnica superiore (IFTS) 
□ Laurea specialistica 
□ Master post-laurea di base 
□ Diploma post laurea (master, dottorato, specializzazione 
 
Specificare il titolo di studio posseduto (diploma di/laurea in):____________________________________ 
 
Conseguito presso____________________________________________ in data_____________________  
 
con la valutazione di_________________ 
 
2. Corso di studi eventualmente interrotto e l’ultimo anno completato 
 
Scuola e ultimo anno completato 
□ scuola media inferiore    - anno_____________ 
□ corsi obbligo formativo  - anno_____________ 
□ Istituto professionale      - anno_____________ 
□ Istituto tecnico               - anno_____________ 
□ Istituto magistrale          - anno_____________ 
Conoscenza lingua italiana (per gli stranieri):    □ sì      □ no 



 
 

 
 
 

 
 
3. Attuale condizione professionale: 
□  in cerca di prima occupazione in uscita dalla 
scuola/università (chi non ha mai lavorato, non 
studia e cerca lavoro) 
 
 

□ da meno di 6 mesi 
□ da 6 a 11 mesi 
□ da 12 a 24 mesi 
□ da oltre 24 mesi

□ occupato (compreso chi ha un'occupazione saltuaria/atipica e chi è in CIG) 
     Azienda _____________________________________________________________________________ 
 

     Ruolo ricoperto _______________________________________________________________________ 
 

     Tipologia contrattuale __________________________________________________________________ 
 

□ disoccupato o iscritto alle liste di mobilità (chi ha perso o lasciato il lavoro anche se saltuario/atipico) 
   □ da meno di 6 mesi          □ da 6 a 11 mesi          □ da 12 a 24 mesi          □ da oltre 24 mesi 
 

Iscritto al Centro per l’Impiego di______________________________    (Prov.____)   dal _____________ 
 
□ studente (chi frequenta un corso regolare di studio scolastico/universitario) 
    Specificare ___________________________________________________________________________ 
 
4. Come sei venuto a sapere di questo corso?  
□ insegnanti di scuola  
□ amici e conoscenti 
□ famiglia 
□ lettura opuscoli di orientamento 
□ inserzioni sul giornale: ___________________  
□ manifesti 

□ lettera/depliant personale tramite posta o email   
□ centri di formazione giovani  
□ corsi di orientamento professionale  
□ radio/televisione: _______________________ 
□ sito web: ______________________________ 
□ altro: ________________________________

DA ALLEGARE E RESTITUIRE INSIEME ALLA PRESENTE DOMANDA DI ISCRIZIONE:   
 

- Curriculum Vitae aggiornato (con specificate 
le conoscenze linguistiche e informatiche)   

- Fotocopia Codice Fiscale 
- Foto tessera in formato jpg 
- Fotocopia Carta d’Identità 

- Autocertificazione stato occupazionale 
- Autocertificazione titolo di studio 
- Autocertificazione domicilio/residenza nella 

Regione Emilia-Romagna 
 

 
N.B. La domanda deve pervenire preferibilmente per email a: alice.cati@fav.it 

Oppure per posta a: c/a ALICE CATI, Fondazione Aldini Valeriani, 
via Bassanelli 9/11 - 40129 Bologna,  entro l’18 MARZO 2018 

 
Si dichiara, altresì, di aver preso visione dell’informativa sul trattamento dei dati personali,  

fornita da Fondazione Aldini Valeriani 
 
 

Data___________                                                               Firma_________________________________ 
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INFORMATIVA SUL TRATTAMENTO DEI DATI PERSONALI 

(Art. 13 D.lgs. 30 giugno 2003, n. 196 "Codice in materia di protezione dei dati personali") 

___________________ 

 
Fondazione Aldini Valeriani (FAV), Titolare del trattamento, informa che il trattamento di alcuni dati personali è 
necessario per eseguire gli obblighi derivanti dal rapporto in essere o per rispondere a specifiche richieste 
dell'interessato o, ancora, per eseguire specifici obblighi normativi. 
In particolare si procederà al trattamento dei dati personali al fine di favorire e promuovere l’accesso alle opportunità di 
formazione ed inserimento al lavoro, anche mediante attività di assistenza, consulenza e selezione. 
Il conferimento delle informazioni, per le finalità di cui sopra, è facoltativo. Nondimeno, il mancato conferimento delle 
stesse NON consente al Titolare il perseguimento delle finalità indicate in premessa. 
 
Nel rispetto delle finalità sopraelencate, non occorre il consenso, (cfr. art. 24 del D.lgs. 30 giugno 2003, n. 196) per le 
eventuali comunicazioni dei dati a: 
- corrieri, poste, Istituti di credito, professionisti, ordini professionali, effettuate solo al fine di eseguire gli obblighi 

contrattuali; 
- enti finanziatori (es. Regione Emilia-Romagna, Fondi interprofessionali, ecc.) per il corretto adempimento degli 

obblighi di organizzazione dei corsi da loro approvati; 
- enti partner e/o soggetti terzi coinvolti nell’organizzazione dei corsi / progetti. 
 
Previo Suo consenso, da manifestarsi in calce alla presente, Fondazione Aldini Valeriani potrà, in particolare:  
1. trattare I Suoi dati che, in relazione a talune circostanze, possono essere anche di natura sensibile (es: stato di 

salute, convinzioni religiose) per porre in essere attività di inserimento al lavoro; 
2. utilizzare alcune delle informazioni raccolte (età, ruolo aziendale ricoperto, interessi espressi, corsi svolti, ecc.) al 

fine di creare un profilo personalizzato per l’invio di comunicazioni promozionali mirate; 
3. inviarle materiale e/o comunicazioni di carattere informativo e promozionale di corsi, seminari e servizi analoghi a 

quello di suo interesse tramite i recapiti (email, telefono, fax, cellulare, posta tradizionale) che vorrà indicare; 
4. comunicare il suo Curriculum Vitae ad aziende interessate a valutare un possibile rapporto di lavoro/collaborazione 

(tirocinio, stage, …), compreso eventualmente materiale video-fotografico (es video curriculum); 
5. inserire il suo profilo su siti/portali che offrono servizi di incrocio-domanda offerta di lavoro es. “CLICLAVORO”, 

“LAVORO PER TE”, “IFPER”; 
6. realizzare interviste, anche telefoniche, finalizzate alla rilevazione degli esiti e della situazione occupazionale. 
 
Il Suo consenso, per ciascuna delle finalità ivi indicate e da restituire in calce alla presente, deve considerarsi condizione 
necessaria per il trattamento dei Suoi dati personali. 
 
I dati forniti saranno trattati manualmente, su supporto cartaceo e con l’ausilio di sistemi informatici, ad opera di soggetti 
appositamente incaricati da Fondazione Aldini Valeriani, nel rispetto delle regole di riservatezza e di sicurezza previste 
dalla Legge. I dati raccolti saranno conservati e trattati per il periodo necessario al raggiungimento di predette finalità, 
fatta salva la sussistenza di obblighi di legge. 
 
Al Titolare del trattamento Fondazione Aldini Valeriani, via Bassanelli 9/11, 40129 Bologna - Tel. 0514151911 - email 
privacy@fav.it , potranno essere rivolte le richieste di esercizio dei diritti previsti dal Codice, a favore dell’interessato (art. 
7 e ss. D.lgs. 30 giugno 2003, n. 196: ad esempio, accesso, cancellazione, aggiornamento, rettificazione, integrazione, 
ecc.), compresa la richiesta dell’elenco completo ed aggiornato dei Responsabili del trattamento eventualmente nominati 
e la richiesta di blocco delle comunicazioni. 
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CONSENSO AL TRATTAMENTO DEI DATI PERSONALI 
(Art. 23 e 26 D.lgs. 30 giugno 2003, n. 196 "Codice in materia di protezione dei dati personali") 

 
 
Il/la sottoscritto/a _____________________________________________________________________________  

nato/a_________________________________ il ____________ residente a ______________________________  

via ____________________________________ presa visione dell’informativa, resa da Fondazione Aldini Valeriani  

 

ESPRIME IL PROPRIO CONSENSO 
 

1. al trattamento dei propri dati personali, anche sensibili, per le attività e le finalità di cui al Punto 1) dell’informativa 
fornita – Attività di inserimento al lavoro 

 
 

In fede     __________________________ 
Firma 

 
2. al trattamento dei propri dati personali, anche sensibili, per le attività e le finalità di cui al Punto 2) dell’informativa 

fornita – Creazione di un profilo personalizzato per l’invio di comunicazioni promozionali mirate  
 
 

In fede     __________________________ 
Firma 

 
3. al trattamento dei propri dati personali, anche sensibili, per le attività e le finalità di cui al Punto 3) dell’informativa 

fornita – Invio di materiale e/o comunicazioni di carattere i nformativo e promozionale  
 
 

In fede     __________________________ 
Firma 

 
4. al trattamento dei propri dati personali, anche sensibili, per le attività e le finalità di cui al Punto 4) dell’informativa 

fornita – Trasmissione del Curriculum Vitae, compreso eventuale materiale video-fotografico  
 
 

In fede     __________________________ 
Firma 

 
5. al trattamento dei propri dati personali, anche sensibili, per le attività e le finalità di cui al Punto 5) dell’informativa 

fornita – Inserimento del profilo su siti / portali che offro no servizi di incrocio-domanda offerta di lavoro   
 
 

In fede     __________________________ 
Firma 

 
6. al trattamento dei propri dati personali, anche sensibili, per le attività e le finalità di cui al Punto 6) dell’informativa 

fornita – Realizzare interviste, anche telefoniche, finalizza te alla rilevazione degli esiti e della situazione 
occupazionale  

 
 

In fede     __________________________ 
Firma 

 
 
 
Bologna, lì ___/___/____    
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