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ALLEGATO 1
Modulo di Domanda per la partecipazione al Corso I.T.S.

DIPLOMA DI TECNICO SUPERIORE PER LA MOBILITÀ DELLE PERSONE E DELLE MERCI

CONDUZIONE DEL MEZZO NAVALE

N.B. Il modulo deve essere tassativamente compilato, in ogni sua parte, in stampatello o in video scrittura

_l_ sottoscritt_ _________________________________________________________________, 
nat__ a __________________________________________ il ________________, residente a 
______________ _____________________________ (_____) in 
via____________________________________ n° ______, 

tel. Abitazione ____________________ cell. __________________ 
	Codice Fiscale
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	Domicilio:
	Città
	
	Via
	
	n.
	
	Tel
	

	(Se diverso dalla residenza)
	
	
	
	
	
	


E-mail___________________________________________ 
 Cittadinanza____________________________
Presa visione del Bando per l’ammissione al corso I.T.S.

CHIEDE

di partecipare alla selezione per accedere al corso per il conseguimento della qualifica di " Modulo di Domanda per la partecipazione al Corso I.T.S.

“TECNICO SUPERIORE PER LA MOBILITÀ DELLE PERSONE E DELLE MERCI

CONDUZIONE DEL MEZZO NAVALE” 
Per l’articolazione (barrare la casella di interesse):

· CONDUZIONE DEL MEZZO NAVALE (ALLIEVO UFFICIALE DI COPERTA)

· GESTIONE DEGLI APPARATI E IMPIANTI DI BORDO (ALLIEVO UFFICIALE DI MACCHINE)

Ai sensi dell’art. 21 del D.P.R. 28 Dicembre 2000 n. 445 Consapevole delle sanzioni penali richiamate dall’art. 76 del D.P.R. 28/12/00 N. 445 in caso di dichiarazioni mendaci e della decadenza dei benefici eventualmente conseguenti al provvedimento emanato sulla base di dichiarazioni non veritiere, di cui all’art. 75 del D.P.R. del 28/12/00 n. 445; ai sensi e per gli effetti dell’art. 47 del citato D.P.R. 445/2000, sotto la propria responsabilità
DICHIARA:

	
	· Di aver compiuto 18 anni

· Di essere residente o domiciliato in __________________________

Di essere in possesso del:

· Diploma di maturità relativo alle competenze dell’area Tecnologica degli Istituti Tecnici ad Indirizzo “Trasporti e Logistica” articolazione “Conduzione del Mezzo” 
a) Opzione “Conduzione del Mezzo Navale”, già Perito per i Trasporti Marittimi (concorrenti ai posti della sezione “Conduzione del Mezzo Navale”);

b) Opzione “Conduzione Apparati e Impianti Marittimi” già Perito per gli Apparati e Impianti Marittimi(concorrenti ai posti della sezione “Gestione degli Apparati e Impianti di Bordo”);
            Conseguito  presso _________________________________il _______  Con votazione
· Diploma professionale marittimo di Tecnico del mare (vecchio ordinamento degli istituti professionali); 
    Conseguito  presso _________________________________il _______  Con votazione

· Possesso della “Qualifica di Allievo Ufficiale di Coperta” (Concorrenti per la Sezione Conduzione del Mezzo Navale) o “Qualifica di Allievo Ufficiale di Macchine” (Concorrenti per la Sezione Gestione degli Apparati ed    Impianti di Bordo) conseguita ai sensi dell’Art. 3, comma 3, del DM 30/11/2007 del Ministero delle Infrastrutture e  Trasporti.(Modulo di allineamento)

            Conseguito  presso _________________________________il _______  Con votazione
Di allegare alla presente domanda i seguenti documenti:
- Autocertificazione relativa al possesso dei requisiti per l’ammissione al corso

- Fotocopia documento di identità

- Fotocopia del Codice Fiscale

- Fotocopia documento iscrizione alla Gente di mare

- Fotocopia documenti relativi ai corsi di addestramento per l’imbarco (se posseduti)

- Curriculum vitae formato europeo, con autorizzazione al trattamento dei dati personali 

- Fotocopia del titolo di studio

- Attestazioni inerenti le conoscenze informatiche e linguistiche (se possedute)

- Attestazione della Compagnia presso la quale è stato effettuato l’imbarco dichiarato.

Di essere a conoscenza che l’ammissione ai corsi è subordinata al possesso dei requisiti indicati, che dovranno essere posseduti alla data di scadenza del Bando di Selezione. 

Di non essere iscritto ad altro corso di I.T.S. 

Luogo e data  __________________________

 Firma dell’aspirante allievo

            ___________________


________________________________________________________________________________
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