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SCHEDA DI ISCRIZIONE
	La Cooperativa

	Con sede in

	Indirizzo

	P.iva

	Tel/ Fax                                                                            e-mail

	Persona di riferimento                                                      cell

	


iscrive

	NOME  COGNOME
	LUOGO E DATA NASCITA
	CF
	TITOLO DI STUDIO
	FUNZIONE*
	MANSIONE RICOPERTA**

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	


Funzione*= IS = imprenditore singolo, IA = imprenditore associato, FC =  familiare o coadiuvante in azienda o società agricola od alimentare, AD =addetto o dipendente in azienda o società agricola od alimentare.
Mansione ricoperta**=Presidente, Direttore, Amministrativo, Responsabile qualità, ( specificare se altra mansione).
	Al corso
	

	Che si terrà a
	

	Date
	

	Tenuto da
	


L’iscrizione avviene per iniziativa:

personale

del responsabile del personale

del presidente

Gest-Cooper soc. agr. coop. si impegna ad avviare e portare a termine il corso di formazione di cui sopra.

Gest-Cooper soc. agr. coop. si impegna a predisporre risorse umane, logistiche e fisiche necessarie, qualora non presenti nelle sedi di svolgimento , per la fruizione dei corsi  per portare a buon compimento  il corso  in oggetto, nell’intento di raggiungere  gli obiettivi formativi prefissati.

Gest-Cooper soc. agr. coop fornisce un servizio di segreteria didattica al fine di ricevere  e fornire le informazioni necessarie  a tutti gli allievi  durante l’erogazione del corso.

Ogni corso avrà un responsabile  che ricopre  il ruolo di referente del corso  dal punto di vista didattico – organizzativo.

La Cooperativa di cui sopra si impegna a consentire la partecipazione alle attività formative a cui soci e addetti vengono iscritti tenendo presente che la presenza inferiore al 75% comporta la perdita di finanziamento del corso.

La cooperativa si impegna a compilare quando richiesti il questionario dei fabbisogni predisposto dal Consorzio e il questionario di soddisfazione dell’attività svolta.
La formazione è gratuita  fatto salvo che il costo dell’iniziativa superi il valore del finanziamento della Regione; in tal caso i costi in più sostenuti dal Consorzio saranno suddivisi tra le cooperative committenti il corso. La cooperativa può fornire prestazioni o servizi (aula, supporto nel coordinamento dei corsi da parte di proprio personale) regolati da appositi rapporti contrattuali.
Nel caso in cui sia sede di svolgimento del corso, la Cooperativa si impegna a:
· indicare un referente del corso che collabori con il Responsabile Erogazione del Consorzio

· soddisfare quanto esposto nel Vademecum allegato che costituisce parte integrante della presente Scheda di iscrizione
Gli allievi  iscritti al corso si impegnano a seguire con profitto il corso di formazione in oggetto. Gli allievi  si impegnano  a partecipare almeno al 75% delle ore del corso a cui è iscritto rispettando strutture e materiale fornito. Gli allievi  accettano di sottoporsi alle prove di verifica di apprendimento previste nell’attività di formazione.

I partecipanti sopra indicati confermano la volontà di partecipare al corso  e autorizzano ai sensi del D.Lgs. 196/2003 e s.m.i. il trattamento dei dati personali.
N.B. L’assenza di autorizzazione dei dati personali rende impossibile l’iscrizione al corso.
	Allievo
	FIRMA
	Allievo
	FIRMA
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