
MODULO DI ADESIONE 

_l_ sottoscritt_ Nome |__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__| 

Cognome  |__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__| 

Nazionalità  |__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__| 

Data di nascita |__|__|/|__|__|/|__|__||__|__|     Codice Fiscale   |__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__| 

Luogo di nascita |__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|Prov.   |__|__| 

Indirizzo di residenza |__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|         N.  |__|__|__|__| 

Città di residenza |__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|   C.A.P. |__|__|__|__|__| 

Cell. |__|__|__|/|__|__|__|__|__|__|__|           Tel.  |__||__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__| 

E- mail |__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__| 

Titolo di studi conseguito: 

|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__| 

Nell’anno  |__|__|__|__| 

LUOGO E DATA  FIRMA 

________________________________ ________________________________ 

ISCRIZIONE AL CORSO E CONSENSO ALL’UTILIZZO DEI DATI 

Importo totale:  € 

Al momento dell’iscrizione il contraente versa la somma di €   ,  quale acconto 

L’importo restante verrà versato mediante n°   rate mensili consecutive ognuna di € 

con scadenza lo stesso giorno dei mesi successivi a mezzo: 

□ bonifico bancario sul conto corrente bancario n. IT 62 D 02008 04666 000300669962 -  beneficiario: - I.S.A. S.r.l. Impresa Sociale
□ contanti/assegni bancari intestati ______________________________________________________ 

Allegati: □ copia documento di identità - □ copia codice fiscale - □ ricevuta del  versamento - □ copia del titolo di  studi  conseguito 

LUOGO E DATA  _______________________________  FIRMA_______________________________ 

INFORMATIVA AI SENSI DEL REGOLAMENTO 2016/679 (GDPR) 
I dati da Lei forniti saranno inseriti all’interno dei nostri archivi informatici e saranno utilizzati per l’adesione alla presente iniziativa e per l’offerta 
di altri servizi da parte della I.S.A. Srl Impresa Sociale.  In nessun caso i dati saranno ceduti a terzi. La raccolta dei dati è da considerarsi necessaria 
ai fini dell’erogazione del servizio. In qualunque momento sarà possibile accedere ai suoi dati per integrarli, aggiornarli, cancellarli o opporsi al loro 

trattamento ai sensi degli articoli dal 15 al 22 del Regolamento UE n. 2016/679.  

Istituti Scolastici Associati - I.S.A. Srl Impresa Sociale
Via Alfredo Cuscinà n° 10, 90129 Palermo - Tel. 091.6572198 - Fax 091.6572208 

www.isaforma.com

CHIEDE L'ISCRIZIONE E LA PARTECIPAZIONE AL CORSO 

Soluzione A - Corso LIM di 300 ore e relativo esame finale (Valutabile punti 0.50 in Grad. Istituto Docenti)

Soluzione B- Corso TABLET di 200 ore e relativo esame finale (Valutabile punti 0.50 in Grad. Istituto Docenti) 

Soluzione C- Corso DATTILOGRAFIA di 200 ore e relativo esame finale (Valutabile punti Grad. 1 punto per Assist. Amm) 

Soluzione D – CORSO CODING - PROGRAMMAZIONE INFORMATICA E PENSIERO COMPUTAZIONALE di 300 ore 

(Valutabile punti 0.50 in Grad. Istituto come certificazione informatica)

Soluzione E - Corso Unipass C.I.A.D.

Soluzione F- Corso di aggiornamento da Unipass a Certificazione Internazionale di Alfabetizzazione Digitale Unipass 

C.I.A.D. (Valutabile in Graduatoria Personale ATA 0,60 AA - 0,30 CS), (Valutabile punti Grad. Docenti 0,50). 

Chiede di partecipare all'esame per il conseguimento della certificazione di lingua inglese livello:  B2      C1 C2

Codice sede



Dichiara sotto la propria responsabilità 

ai sensi del D.P.R. 445, 28 dicembre 2000 ed eventuali successive modificazioni ed integrazioni, consapevole delle 
sanzioni penali nel caso di dichiarazioni non veritiere, di formazione o uso di atti falsi (a norma dell´art. 76 del 
D.P.R. richiamato, il quale prevede in tali casi ulteriormente la decadenza dei benefici conseguiti), sotto la 
propria personale responsabilità: 

1. di aver preso visione delle disposizioni previste dal bando di Partecipazione, della Scheda Sintetica e
dalle modalità di Iscrizione pubblicate sul www.unicarif.it

2. che è consapevole che il suddetto corso è compatibile con l’iscrizione ad un qualsiasi corso
universitario;

3. di effettuare l'accesso alla Piattaforma Telematica entro il trentesimo giorno dalla ricezione delle 
credenziali di accesso per la connessione alla piattaforma telematica pena l’esclusione dal corso;

4. che le generalità indicate, i dati forniti, la documentazione allegata e la firma sono autentiche.

Luogo e Data  FIRMA 

Accetta le seguenti condizioni: 

1) Rinuncia del richiedente: in caso di eventuale rinuncia del richiedente la somma versata non verrà restituita;

2) Sospensione dell'iscrizione: in nessun caso è prevista la sospensione del corso;

3) Le condizioni e le disposizioni previste dal Bando di Partecipazione e dalle modalità di Iscrizione pubblicate

sul sito www.unicarif.it.

4) Foro competente: ogni controversia, che dovesse insorgere fra le parti in ordine alla interpretazione, applicazione

e/o esecuzione del presente contratto, sarà demandata al Foro di Cosenza.

Luogo e Data FIRMA 

Per espressa accettazione ai sensi degli articoli 1341 co. II e 1342 co. II del Codice Civile, si approvano le seguenti 

clausole: 
1. Rinuncia del richiedente. 2. Sospensione dell’iscrizione. 3 Condizioni e disposizioni previste dal Bando di

Partecipazione e dalle e dalle modalità di Iscrizione. 4. Foro competente. 

Luogo e Data FIRMA 

CONSENSO AL TRATTAMENTO DEI DATI PERSONALI 

Il/La sottoscritto/a                                                                       , acconsente, con riferimento ai dati personali forniti, ai 

sensi del d.lgs 101/2018  e per gli effetti dell'art. 7 e ss. del Regolamento UE 2016/679, al trattamento dei propri dati 

personali secondo le modalità e nei limiti di cui all'informativa presa in visione nei siti web di www.unicarif.it e
www.isaforma.com ai sensi dell'art. 13 del Regolamento (UE) 2016/679, nei quali sono contenuti: a) Titolare del

trattamento e responsabile della protezione dei dati personali; b) Finalità del trattamento dei dati; c) Modalità del 

trattamento dei dati personali; d) Base giuridica del trattamento; e) Conservazione dei dati; f) Comunicazione dei dati; 

g) Profilazione e diffusione dei dati; h) Conferimento dei dati e rifiuto; i) Trasferimento dei dati all'estero; l) Titolare

del trattamento; m) Diritti dell'interessato; n) Diritto di opposizione. 

Luogo e data FIRMA 

http://www.unicarif.it./
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