
    

 
 

 
   

  
Avviso Pubblico per l’individuazione di soggetti attuatori per la realizzazione dell’intervento 

“Competenze ICT per i giovani del mezzogiorno” (ANPAL Registro Ufficiale Uscita 0002641.02-03-
2018) Ammissione a finanziamento DD n. 224 del 24/05/2019 e successiva rettifica n. 0292 del 

03/07/2019. 
  

Allegato A  
DOMANDA DI AMMISSIONE  

Al corso di formazione denominato  

“Service Desk Agent”   
Codice CUP E68D18000710007  

  
__l __ sottoscritt_  ________________________________ nato a _________________________ (____) il ________________________ e 

residente a __________________________________________ (____) in via 

____________________________________________________________ CAP________________  

Telefono__________________ Cellulare____________________ E-mail__________________________ Codice Fiscale 

____________________________________  

CHIEDE  

di essere ammesso/a a frequentare il Corso denominato “Service Desk Agent”  

e DICHIARA  

ai sensi e per gli effetti dell’art. 46 del D.P.R. n.445 del 28.12. 2000, sotto la propria responsabilità e consapevole 
delle sanzioni penali previste dall’art.76 del D.P.R. n.445/2000 per le ipotesi di falsità in atti e dichiarazioni mendaci 
ivi indicate e, informato su quanto previsto dal Decreto legislativo 30 giugno 2003, n. 196 e dal GDPR 679/16:  
  
o Di aver preso visione del bando e di accettarne il contenuto e si impegna, se risulterà iscritto al corso, a 

consegnare, a pena di decadenza, l’eventuale ulteriore documentazione richiesta;  

o Di essere in possesso di un diploma di scuola media secondaria superiore (indicare la denominazione):  

___________________________________________________________________________;   

o Di essere in possesso della laurea (indicare la denominazione):  

 ___________________________________________________________________________  

Livello:    � triennale    � magistrale    � specialistica    � a ciclo unico  

conseguita il _______________________ presso l’Università ____________________________  

______________________________________________________________________________  



    

 
 

 
o Di essere disoccupato ai sensi dell’articolo 19, comma 1 e successivi del D.Lgs. 150/2015 del 14 settembre 

2015;   
o Di non frequentare un regolare corso di studi (secondari superiori, terziari non universitari o universitari) o di 

formazione e di non essere già impegnato in interventi di politica attiva nell’ambito del Programma Iniziativa 
Occupazione Giovani;   

o Di avere un’età compresa tra i 18 e i 29 anni;  
o Di essere iscritto al Programma Garanzia Giovani;   
o Di avere residenza in una delle Regioni cd “in transizione” (Abruzzo, Molise, Sardegna) oppure in una delle 

Regioni cd. “meno sviluppate” (Basilicata, Calabria, Campania, Puglia e Sicilia).  
o Di necessitare di ausili ed eventuali tempi aggiuntivi per svolgere le prove concorsuali in relazione 

all’eventuale proprio handicap, di cui allega certificato medico (barrare solo se interessa)  
  

  

DOCUMENTI ALLEGATI  

£ Fotocopia di un documento d'identità in corso di validità.  
£ Fotocopia del Codice Fiscale.  
£ Curriculum Vitae in formato europass datato e sottoscritto.  
£ Eventuali certificazioni attestanti competenze di base in ambito digitale o linguistico 
£ Certificato di invalidità e diagnosi funzionale rilasciato dall’ASL di appartenenza (per i candidati 

diversamente abili).  
  
  

 
Autorizzo il trattamento dei miei dati personali ai sensi dell’art. 13 d. lgs. 30 giugno 2003 n° 196 – “Codice in 
materia di protezione dei dati personali” e dell’art. 13 GDPR 679/2016 – “Regolamento europeo sulla protezione 
dei dati personali”.  
  
  
  
  
_________________________________  

 (Luogo e data)                                                         IL DICHIARANTE  
  

                         _____________________________________  
                                Firma  
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INFORMATIVA AL TRATTAMENTO DEI DATI PERSONALI 
Ai sensi e per gli effetti di cui all’art. 13 del Reg. UE 2016/679 e della normativa nazionale in vigore 

 
I dati personali del CORSISTA sono utilizzati da S.T.A.M.P.A. S.r.l., che ne è titolare per il trattamento, nel rispetto dei 
principi di protezione dei dati personali stabiliti dal Regolamento UE 2016/679 e della normativa nazionale in vigore. 
 
MODALITÀ E FINALITÀ DEL TRATTAMENTO DATI 
 La informiamo che i dati verranno trattati con la seguente modalità: 

• Mista - elettronica e cartacea 
 
e con le seguenti finalità: 

• Selezione candidature 
• Pianificazione delle attività 
• Adempimenti connessi all'organizzazione ed all'erogazione dei corsi di formazione  
• Adempimenti connessi al monitoraggio ed alla rendicontazione dei progetti di formazione 
• Emissione attestati 
• Pagamento indennità di frequenza 
• Adempimenti contabili e fiscali 

 
BASE GIURIDICA 
 Le basi giuridiche su cui si fonda il trattamento per i dati comuni, secondo l'Art.6 del Regolamento GDPR, sono: 

• Contratto 
• Legge 

 
 Ai sensi degli articoli 9 e 10 del Regolamento GDPR, qualora vengano conferiti, al Titolare del trattamento, 

dati qualificabili come “categorie particolari di dati personali” e ”dati personali relativi a condanne penali e reati”, 
questi potranno essere trattati solo previo Suo libero ed esplicito consenso, manifestato in forma scritta in calce alla 
presente informativa. 
 Il conferimento dei dati è obbligatorio per tutto quanto è richiesto dagli obblighi legali e contrattuali e pertanto 
l'eventuale rifiuto a fornirli in tutto o in parte può dar luogo all'impossibilità di fornire i servizi richiesti. 
 
CATEGORIE DI DESTINATARI 
 Ferme restando le comunicazioni eseguite in adempimento di obblighi di legge e contrattuali, tutti i dati raccolti ed 
elaborati potranno essere comunicati esclusivamente per le finalità sopra specificate alle seguenti categorie di 
destinatari: 

• Agenzia delle Entrate; 
• Banche e istituti di credito; 
• Consulenti e liberi professionisti anche in forma associata; 
• Enti preposti alle verifiche amministrative e contabili; 
• Enti previdenziali ed assistenziali (Inps e Inail); 
• Imprese di assicurazione; 
• Regioni ed Enti Locali; 

 
La informiamo che i suoi dati personali potranno essere comunicati dalla Regione o altri Enti locali a tutti gli Enti 
preposti alle verifiche amministrative e contabili funzionali alla sua partecipazione al progetto di formazione; 
Nella gestione dei suoi dati, inoltre, possono venire a conoscenza degli stessi le persone ed i soggetti autorizzati ai 
quali sono state fornite specifiche istruzioni scritte circa il trattamento dei dati. 
 
STRUTTURE INFORMATICHE 
 

Denominazione attività Gestione Corsisti Finanziati (raccolta dati presso gli 
interessati) 

Strutture informatiche Cartelle su Server – Cartelle su PC 
Tipo Struttura  Interna 
Sede Piazza Bovio n.22 – 80133 - Napoli 
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PERIODO DI CONSERVAZIONE 
I dati saranno conservati per l'intera durata dei progetti formativi e per i successivi dieci anni dalla data di interruzione 
del rapporto in essere, mentre i dati trattati attraverso strumenti automatizzati saranno cancellati all’esaurimento del 
rapporto, tranne la presenza di eventuali pendenze giudiziarie. 

 
DIRITTI DELL’INTERESSATO 
 Ai sensi del Regolamento europeo 679/2016 (GDPR) e della normativa nazionale in vigore, l'interessato può, secondo 
le modalità e nei limiti previsti dalla vigente normativa, esercitare i seguenti diritti:  

• richiedere la conferma dell'esistenza di dati personali che lo riguardano (diritto di accesso dell’interessato – 
art. 15 del Regolamento UE 679/2016); 

• conoscerne l'origine; 
• riceverne comunicazione intelligibile; 
• avere informazioni circa la logica, le modalità e le finalità del trattamento; 
• richiederne l'aggiornamento, la rettifica, l'integrazione, la cancellazione, la trasformazione in forma anonima, 

il blocco dei dati trattati in violazione di legge, ivi compresi quelli non più necessari al perseguimento degli 
scopi per i quali sono stati raccolti (diritto di rettifica e cancellazione – artt. 16 e 17 del Regolamento UE 
679/2016); 

• diritto di limitazione e/o di opposizione al trattamento dei dati che lo riguardano (art. 18 del Regolamento UE 
679/2016); 

• diritto di revoca; 
• diritto alla portabilità dei dati (art. 20 del Regolamento UE 679/2016); 
• nei casi di trattamento basato su consenso, ricevere i propri dati forniti al titolare, in forma strutturata e 

leggibile da un elaboratore di dati e in un formato comunemente usato da un dispositivo elettronico; 
• il diritto di presentare un reclamo all’Autorità di controllo (diritto di accesso dell’interessato – art. 15 del 

Regolamento UE 679/2016). 
 
Titolare del trattamento dei Suoi dati personali è S.T.A.M.P.A. S.r.l. 

•  P .Iva e C.F: 01188800633 
•  Email: info@stampaconsulting.net 
•  PEC: stampa@pec.it 
•  Telefono: 0815529588 

 
Data 
 
Per presa visione ed accettazione 
 
 
                                                                                     
                           Nome e Cognome                                                                                                             Firma  
 
 

       
****************  

In caso di “categorie particolari di dati personali” e/o ”dati personali relativi a condanne penali e reati” 
 

 
Io sottoscritto/a ________________________________________________________alla luce dell’informativa ricevuta 

 
 

 
 

esprimo il consenso  
 

NON esprimo il consenso 
 

 
 

Data                           Firma 
                                                                                                                                                                                        
 
                                                                                                                                         ___________________________ 

 


