
 
SCHEDA DI ISCRIZIONE UTENTE 

Numero corso 
 

Corso di CORSO PER RILASCIO ATTESTATO 
MICOLOGO (DM 686/96) 

In presenza a Borgotaro / Online  
 

 

Nome  

Cognome  

Luogo di nascita Città: Prov. (                ) 

Data di nascita  

Codice fiscale  

Residenza in 
Via: Civico: 

Città: Prov. (                ) CAP: 

Domicilio in 
(solo se diverso 
dalla residenza) 

Via: Civico: 

Città: Prov. (                ) CAP: 

Cittadinanza/e  

Telefono  Email  
 

Titolo di studio conseguito (obbligatorio): 
o Diploma di maturità 
o Diploma di maturità conseguito all’estero 

(Titolo riconosciuto come equivalente a un 
diploma di maturità italiano) 

 
Ulteriore titolo di studio conseguito: 
o Laurea triennale 
o Laurea magistrale (o specialistica) 
o Laurea vecchio ordinamento (antecedente 

al D.M. 509/1999) 
o Altro titolo di studio (specificare:______ 

____________________________________) 
 

Situazione occupazionale: 
o Occupato alle dipendenze (lavoratore con 

contratto a tempo indeterminato) 
o Occupato alle dipendenze (lavoratore con 

contratto a tempo determinato) 
o Libero professionista / Lavoratore 

autonomo (inclusi freelance e titolari di 
partita IVA) 

o Occupato non alle dipendenze (soci di 
cooperative, collaboratori occasionali, ecc.) 

o Studente (non lavoratore) 
o Disoccupato / In cerca di occupazione 
o Altro (specificare:______________________ 

______________________________________) 
Il modulo deve essere compilato in ogni sua parte. In caso di dati mancanti o incompleti, la domanda potrebbe non essere accettata. 

Firmando e inviando il modulo, l’utente si dichiara consapevole che chiunque rilascia dichiarazioni mendaci è punito ai sensi del Codice 
penale e delle leggi speciali in materia, ai sensi e per gli effetti dell’art. 46 del D.P.R. n. 445/2000. 

 

Quota di partecipazione: 

-900€ (iva inclusa) SE DISOCCUPATI e privi di reddito continuativo (serve inviare un’autocertificazione) – 
saldabile in 3 rate 

-1000€ (iva inclusa) SE IN GRADO DI PERCEPIRE REDDITO (reddito di lavoro DIPENDENTE con contratto 
full-time a tempo indeterminato) – saldabile in 3 rate 

-600€ (iva inclusa) per chi ha l’attestazione GAE/GT/AT della Regione Emilia Romagna o di altra Regione  
 

 

 



 
Come sei venuta/o a conoscenza del corso? 

 Passaparola di un ex studente (indicare il nominativo) _________________________ 

 Social 

 Sito di Forma Futuro 

 Altro (specificare) ____________________ 

 
 

Data ______________________  Firma ______________________________________ 

 

Trattamento dei dati ai sensi del DL 196/2003 

Ai sensi dell’art. 13 del Codice in materia di dati personali si informa che il trattamento dei dati personali forniti al 
momento di iscrizione ai corsi di formazione gestiti da Forma Futuro soc. cons. r. l. è finalizzato unicamente alla 
gestione delle iscrizioni, all’invio di informazioni sulle attività di Forma Futuro e per scopi promozionali al fine di 
informare e divulgare l’attività formativa svolta e di prossima realizzazione. 

Il trattamento avverrà presso il titolare del trattamento Forma Futuro società consortile a responsabilità limitata 
– Via La Spezia, 110 – 43100 Parma (PR) con l’utilizzo di procedure anche informatizzate, nei modi e nei limiti 
necessari per perseguire le predette finalità. 

Il conferimento dei dati è facoltativo e la loro mancata indicazione comporta la mancata iscrizione ai corsi di 
formazione gestiti da Forma Futuro soc. cons. r. l. Potranno venire a conoscenza dei dati i responsabili incaricati 
del trattamento degli stessi. 

Agli interessati sono riconosciuti i diritti di cui all’art. 7 del citato Codice e in particolare il diritto di accedere ai 
propri dati personali, di chiederne la rettifica, l’aggiornamento e la cancellazione, se incompleti, erronei o 
raccolti in violazione della legge, nonché di opporsi al loro trattamento per motivi legittimi, rivolgendo le richieste 
a Forma Futuro soc. cons. r. l. – Via La Spezia, 110 – 43100 Parma (PR). 

- Autorizzo Forma Futuro soc. cons. r.l. a comunicare i miei dati personali ad agenzie del lavoro, aziende, 
enti e altri soggetti che ne facciano richiesta per scopi occupazionali. 

 Do il consenso                           Nego il consenso                   Firma 
 
 

- Autorizzo Forma Futuro soc. cons. r.l. a pubblicare, a scopo promozionale, senza avere nulla a 
pretendere in termini di compenso o diritti, immagini (fotografie e video) di attività formative svolte 
presso Forma Futuro nelle quali sono rappresentato chiaramente e in modo riconoscibile. 

 Do il consenso                          Nego il consenso                    Firma 
 
 

- Dichiaro di essere stato informato che la pubblicazione avverrà anche a mezzo internet sul sito e sui 
social network di Forma Futuro e che tali pubblicazioni hanno lo scopo di informare e divulgare l’attività 
formativa svolta e di prossima realizzazione. 

 Do il consenso                          Nego il consenso                    Firma 

 

 

 

Data ______________________ Firma ________________________________________ 

 


