
                                          

 

   

 
ATTIVITÀ DI FORMAZIONE SU PARTICOLARI AREE DI ATTIVITÀ (ADA) COERENTI CON I PROFILI PROFESSIONALI DELLE 

FILIERE PRIORITARIE DELL’ECONOMIA DELL’AREA DI COOPERAZIONE TRANSFRONTALIERA, FORMAZIONE PER IL RUOLO 
DI “R.I.VA.C.”, FORMAZIONE, INFORMAZIONE E SPERIMENTAZIONE DEI SERVIZI DI IVC, ED ATTIVITÀ COMPLEMENTARI DI 

ANALISI E CATALOGAZIONE DELLE SKILLS, INTERMEDIAZIONE NEL MERCATO DEL LAVORO TRANSFRONTALIERO E 
COSTITUZIONE DI UNA RETE TRANSFRONTALIERA TRA I SERVIZI PUBBLICI E PRIVATI DEI SERVIZI PER IL LAVORO PER IL 

PROGETTO INTERREG  
 

«MARCHÉ TRANSFRONTALIER DU TRAVAIL ET RESEAU DES SERVICES POUR L’EMPLOI - MA.R.E.” –  
 

PROCEDURA DI GARA MEDIANTE RDO SUL MERCATO ELETTRONICO DELLA REGIONE AUTONOMA DELLA SARDEGNA.  
CIG: 8915934D7B, CUP: E77H18002720007, CPV: 79611000-0 e 80500000-9 

 
 
 

 
 

 
AVVISO PUBBLICO 

 
PER LA SELEZIONE DEI PARTECIPANTI AL PERCORSO FINALIZZATO AL CONSEGUIMENTO DELLA 

CERTIFICAZIONE DI COMPETENZE PER 
 

RIVaC: RESPONSABILE DELL’INDIVIDUAZIONE E DELLA VALIDAZIONE DELLE COMPETENZE 
 

(Ada/UC 257582/548 “Individuazione e validazione delle competenze” EQF 5) 
 

 
 
 
 

 

Allegato III 

DOMANDA DI ISCRIZIONE DESTINATARI SISTEMA IVC 

 

 



                                          

 

   

Allegato III 

DOMANDA DI ISCRIZIONE -  DESTINATARI SISTEMA IVC: PRESIDENTI DI COMMISSIONE, 

CERTIFICATORI DELLE COMPETENZE, ESPERTI DI SETTORE 

 
Spett.le I.FO.L.D. 
Via Peretti 1 B 
09121 - CAGLIARI 

Oggetto: Partecipazione al percorso di aggiornamento di 30 ore per Responsabili di individuazione e 
validazione delle competenze.  

 

Il/la sottoscritto/a ___________________________________,nato/a a________________________ (____) 

il ___/____/______C.F.________________________ tel__________________________________________ 

mail ______________________________________________________ 

al fine di partecipare al percorso di 30 ore di aggiornamento sul quadro normativo e sul Servizio di 
Individuazione e Validazione delle Competenze  

 

DICHIARA 

ai sensi degli artt. 46 e 47 del Decreto del Presidente della Repubblica n. 445 del 28 dicembre 2000, di 

essere in possesso dei seguenti requisiti: 

Di aver svolto negli ultimi 5 anni il ruolo di: 

 Presidente di Commissione       Certificatore        Esperto di settore  

negli esami regionali di qualifica o di Certificazione delle Competenze. 

DICHIARA 

di essere a conoscenza, ai sensi e per gli effetti di cui all’art. 13 del D. Lgs 196/2003, che i dati personali 

raccolti saranno trattati, anche con strumenti informatici, esclusivamente nell’ambito e per le finalità 

specificate nell’Avviso Pubblico.  
                   

ALLEGA ALLA PRESENTE 

 Curriculum Vitae in formato europeo (Europass) di massimo 6 pagine, da cui si evinca il possesso 

dei requisiti in termini di esperienza specifica. Il CV deve essere redatto nelle forme della 

dichiarazione sostitutiva resa ai sensi degli artt. 46 e 47 del D.P.R. 445/2000, debitamente datato 

e sottoscritto, e contenente l’autorizzazione al trattamento dei dati; 

 Documento d’identità in corso di validità e tessera sanitaria 
 

__________________________      
     (Luogo e data) 

     Firma 

_______________________ 


