
 n. ……………….. del……………. 

 Spett.le 
 ROSATINET SRL 
 Via madonna dei perugini, snc 
 06024 Gubbio (PG) 

Il/la sottoscritto/a  

Cognome_______________________________________________________Nome____________________________  

nato/a a __________________________________________________________________ il ____/___/_____________  

residente nel Comune di _______________________________________________________PR (____)  Cap________ 

via_________________________________________________________________________________n___________ 

Tel.__________________________________________Tel.cellulare________________________________________ 

Domiciliato nel Comune di ____________________________________________________ PR (____)  Cap________ 

via_________________________________________________________________________________n___________ 

e-mail___________________________________________________________________________________________  

C H I E D E 

di essere ammesso/a alla selezione del corso di “CORSO DI SPECIALIZZAZIONE ACCONCIATORI” (Cod 

PG.15.02.2E.950-951) 

Consapevole delle sanzioni penali, nel caso di dichiarazioni non veritiere e falsità negli atti, richiamate dall’art. 

76 del DPR n. 445/2000 

DICHIARA 

 di avere cittadino/a ___________________________________ in possesso di permesso di soggiorno per motivi 

di_____________________________________con scadenza il __________________________ 

 di  essere in possesso di  qualifica di acconciatore ottenuta a seguito del corso biennale di qualificazione ai sensi 

dell’art. 3 comma 1 lettera a) della L.174/2005. 

 di essere 

 inoccupato/o 

 disoccupato/a 

 iscritto/a per il Centro per l’impiego di______________________________________________ 

 Di autorizzare il Soggetto Attuatore, la Provincia di Perugia, la Regione Umbria 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 ai sensi del 

D.Lgs. n.196/2003. �  

 Di essere a conoscenza che l’ammissione al corso sarà subordinata al superamento di una prova scritta carattere 

selettivo e di un colloquio attitudinale e motivazionale.  

Data________________ 

Allegati 

 Curriculum vitae   Documento di identità    Altro___________________________________ 

 Firma 

 __________________ 

--------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------- 

Il sottoscritto/a________________in qualità di__________________________di Rosatinet srl, attesto che il/la 

sig.______________________della cui identità mi sono accertato/a a mezzo_________________ a cui sopra apposto la sua firma alla 

mia presenza. La domanda di ammissione al “CORSO DI SPECIALIZZAZIONE ACCONCIATORI” (Cod PG.15.02.2E.950-951) è 

registrata al n._____ del registro di protocollo. 

Data____________________  Firma_____________________________ 


