EVENTITALIA

Formazione & Comunicazione ‘

MODULO DI PRE-ADESIONE
CORSO DI PREPARAZIONE CONCORSI

Il/La sottoscritto/a

Cognome e nome

Luogo e data di nascita

Codice fiscale

Genere [] Maschile [1 Femminile

Cittadinanza

Via n.
Indirizzo di residenza
Citta CAP
Telefono cellulare Telefono abitazione
E-mail
DICHIARA

e di essere interessato a partecipare al seguente corso di preparazione tra quelli promossi da Eventitalia
(indicare con una X il corso al quale si intende partecipare)

CORSO 12 LEZIONI (TOT. 24 ORE) DI PREPARAZIONE PER LA PROVA SELETTIVA
CONCORSO PUBBLICO “ SPECIALISTA AMMINISTRATIVO CONTABILE
CATEGORIA D1” DEL COMUNE DI TERAMO.

CORSO 12 LEZIONI (TOT. 24 ORE) DI PREPARAZIONE PER LA PROVA SELETTIVA
CONCORSO PUBBLICO “COLLABORATORE AMMINISTRATIVO CATEGORIA B
3” DEL COMUNE DI TERAMO.

CORSO 12 LEZIONI (TOT. 24 ORE) DI PREPARAZIONE PER LA PROVA SELETTIVA
CONCORSO PUBBLICO “ ISTRUTTORE EDUCATIVO CULTURALE CATEGORIA C”
DEL COMUNE DI TERAMO.

CORSO 12 LEZIONI (TOT. 24 ORE) DI PREPARAZIONE PER LA PROVA SELETTIVA
CONCORSO PUBBLICO “ ISTRUTTORE AMMINISTRATIVO CONTABILE
CATEGORIA C” DEL COMUNE DI TERAMO

e inoltre (indicare con una X la voce interessata):

Non sono in possesso del libro di preparazione ai quiz di preselezione al
concorso pubblico (Edizione Giuridiche Simone) ma interessato ad averlo,
dunque versero in favore di Eventitalia scarl la quota di € 235,00 comprensive
del testo.

Sono in possesso del libro di preparazione ai quiz di preselezione al concorso
pubblico (Edizione Giuridiche Simone), dunque versero in favore di Eventitalia
scarl la quota di € 200,00
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All’atto dell’iscrizione mi impegno a versare la somma di € 50,00 come acconto per la partecipazione al corso scelto.
La restante somma dovra essere versata all’avvio del corso.

Allego copia conforme all’originale del documento di identita in corso di validita.

Autorizzo al trattamento dei dati personali in base all’art. 13 del D.Lgs. 196/2003 e all’art. 13 del regolamento UE
2016/679 relativo alla protezione delle persone fisiche con riguardo al trattamento dei dati personali.

Luogo e data

Firma
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