REGIONE
Sistema Integrato TOSCANA

Regionale

per il Diritto
all'‘Apprendimento

. Provincia di Siena
Regione Toscana

FOR. AGRI. SI. SCARL

in attuazione del piano di intervento della FORMBERIE PROFESSIONALE per I'anno 2015 la Provincia iira,

con Disposizione Dirigenziale. 983 del 11/05/2015, ha concesso il riconoscimento, ai sensi delf&tcomma b)
della LR.32/2002del (corso/attivitd)realizzato d&=OR. AGRI. SI. SCARL ente accreditato, per I'attivita oggetto del
corso, con il nS10273 dovuto per legge

FORMAZIONE OBBLIGATORIA PER UTILIZZATORI DI PRODOTT | FITOSANITARI

di n. ore 20 per n. 12 allievi
Percorso formativo le cui caratteristiche sono sppatamente normate a livello nazionale e regienaehe costituisce requisito per
I'acquisto e/o I'utilizzo di prodotti fitosanitadestinati a utilizzatori professionali.

Argomenti trattati:

Nozioni legislative -2 ore

Nozioni su rischi ambientali e per la salute- 3 @hiecui 1 ora di fad riconosciuta su piattaformioT)
Nozioni su difesa integrata- 3 ore (di cui 2 ordadi riconosciuta su piattaforma Trio)

Nozioni sulle macchine per la distribuzione deidoti — 2 ore

Approfondimenti agronomici -5 ore

Approfondimenti su rischi ambientali e per la salui ore

Data inizio corso 21/01/2016 fine corso 29/01/2016
il costo del corso € di € 100,00 comprensivo di &/
il costo dell'iscrizione al solo esame &&d85,00
Modalita pagamento: Bonifico, contanti, assegno -alsaldare il giorno di inizio corso
Modalita di recesso: eventuale rinuncia dovra essercomunicata via e-maiinfo@foragrisi.it
o via fax 0577/533050 almeno 7 giorni prima

Requisiti richiesti alla data di scadenza del presente bando:
manaiore eta connscenza della linana italiana mdacritt

Documenti richiesti:
- domanda di ammissione da compilarsi sul modellfiaato della Regione Toscana;
- doc identita valido
- autocertificazione del titolo di studio
- per i cittadini stranieri: titolo di soggiorno, agertificazione del titolo di studio o eventualehdarazione di valore in loco o
legalizzazione dei titoli di studio conseguiti alitero

Sede di svolgimento: Qualita e sviluppo rurale, Piazza Grande 7, Montepulciano (SI) cap 53045
termine di presentazione delle domande: M11/2016

Informazioni sul corso/attivita possono essere nigpanche attraverso il “Cerco Corsi” sul sievw.impiego.provincia.siena.it
modelli delle domande possono essere prelevasitalvww.foragrisi.it dal sito della Provincia di Siena, presseintri per
I'lmpiego o ritirati presso la sede dell’AgenziarFativa.

Modalita di presentazione delle domande: conseghdl8/12/2015 al 11/01/2016
presso_For. Agri. Si. Scarl Via Massetana Romana 50/A, SIENA (SI) cap 53100
a mano, per mail mfo@foraarisi.ito per fax. Al n.0577/533050; é responsabilitacdeididato assicurarsi
che la ricezione della domanda avvenga nei tentgtide

Al termine della attivita/corso, previo superamegiton esame finalehe si svolgera secondo le seguenti modalitaateisposta
multipla, verra rilasciato attestato di frequengalqra il partecipante abbia frequentato alme@&% delle ore previste dal corsd

Data 14/12/2015 Il legale rappresentante
Alessandro Cinughi de Pazzi



REGIONE
Sistema Integrato TOSCANA

Regionale

per il Diritto
all'‘Apprendimento

Provincia di Siena

Regione Toscana

FOR.. AGRI. SI. SCARL

in attuazione del piano di intervento della FORMBRIE PROFESSIONALE per I'anno 2015
la Provincia di Siena, con Determinazione Dirigafen.2951 del 13/11/2014, ha concesso |l
riconoscimento, ai sensi dell’art.17, comma b)alelR.32/2002delcorsorealizzato da For. Agri. Si.
Scarl ente accreditato, per I'attivita oggetto dmiso, con il n S10273

FORMAZIONE OBBLIGATORIA PER Aggiornamento Utilizzatori di Prodotti fitosanitari-

Si tratta di un percorso formativo le cui caratteristiche sono specificamente normate a livello nazionale /regionale, che
costituisce requisito per I'acquisto e/o I'utilizzo di prodotti fitosanitari destinati a utilizzatori professionali

di n. ore 12 per n. 12 allievi
Data inizio 03/02/2016 data fine 10/02/2016.
il costo del corso e di € 80,00

Modalita pagamento: Bonifico, contanti, assegno da saldare il giorno di inizio corso
Modalita di recesso: eventuale rinuncia dovra essercomunicata via e-maiinfo@foragrisi.it o via fax 0577/533050

almeno 7 giorni prima dell’'inizio del corso

Documenti richiesti:
domanda di ammissione da compilarsi sul modellfiaato della Regione Toscana,
possesso del patentino rilasciato da amministrazione competente

Il corso si svolgera aQualita e sviluppo rurale, Piazza Grande 7, Montepulciano (SI) cap 53045
termine di presentazione delle domande: &p il 11/01/2016

Informazioni sul corso/attivita possono essere nigganche attraverso il “Cerco Corsi” sul sitevw.impiego.provincia.siena.it modelli delle domande possono esser¢

prelevati dal sitavww.foragrisi.it, dal sito della Provincia di Siena, presso i @uer I'lmpiego o ritirati presso la sede dell’ &gziaFormativa .

b

Modalita di presentazione delle domande: consegh&%12/2015 al 11/01/2016 pres®er. Agri. Si. Scarl
Via Massetana Romana 50/A, SIENA (SI) cap 5316tano, per mail anfo@foragrisi.ito per fax. al n.0577/533050;
e responsabilita del candidato assicurarsi chedaione della domanda avvenga nei tempi debiti.

Al termine del corso, previo superamento di undficarfinale che si svolgera secondo le seguenti modalita:gosovitta (test),
verra rilasciato attestato di frequenza qualopaitecipante abbia frequentato almeno il 90% dekepreviste dal corso

Data 14/12/2015
Il legale rappresentante
Dott. Alessandrm@hi de Pazzi

FOR. AGRI. SI. scarl



Anno 2015

DOMANDA DI ISCRIZIONE

REGIONE TOSCANA

(SCRIVERE IN STAMPATELLO)

A cura dell’Ente Attuatore Ammesso inizio cors@l.

Non ammesso (imzirsdj.

Ammesso dopo l'inizio del (mr.

TITOLO DELL'INTERVENTO Utilizzatori prodotti fitos _anitari MATRICOLA_L [ [ [ [ [ [ []]
ORGANISMO INTERMEDIOProv di Siena ENTE ATTUATORE.. For. Agri. Si. Scarl...
B =T 1 1 (o 1o 11 o) - VPPN nato/a il Ig.(!mol |m| | ||
Bl (o) SHO oo codicefiscale L | [ | [ I [ I [l [1[]]]

CONSAPEVOLE DELLE RESPONSABILITA E DELLE PENE STABITE DALLA LEGGE PER FALSE ATTESTAZIONI E MENDACI DCHIARAZIONI, SOTTO LA SUA PERSONALE
RESPONSABILITA (ARTT. 48-76 D.P.R. 28/12/2000, N%)4

DICHIARA
- di essere di sesfo|M. | F - di esseredaiita ltaliand_1. Comunitario ]2. Europeo non [3&Africano| 4. Asiaticg 5. Americarjo] 6. Ocearfigh

di riSiedere IN VIa/PIazZzZa. .. .......ou e e e e e e e n...... localita......oovii e

COMUNE. .. ... oo e e e e e e et et e, CAP ..o, proncia......... telefono L L [y [ [ [ [ []]
prefisso numero

(se Ia residenza & diversa dal domig)lio e-mail........ocoiii celluare_L L L LI LI ]]]

di essere domiciliato iN VIA/PIAZZA. .. ....c.oui i e e e e n...... 0T 1 -

COMUNE... ... ettt e, CAP.....oooeiri, prancia......... telefono_L L [ L[ 11 [1]]]

di far parte del seguente gruppo vulnerabile

Persone disabili/portatori di handicap figit mentali
Migranti: Extracomunitari,

Migranti: Nomadi

Migranti: altri migranti

Minoranze (linguistiche, etniche, religiose,)...

IE! Altri soggetti svantaggiati: persone inquadraei fenomeni di nuova poverta
(leggi di settore)

Altri soggetti svantaggiati: tossicodipendémx tossicodipendenti
Altri soggetti svantaggiati: detenuti / exeteiti
[ 9] Altri soggetti svantaggiati: altro

- di essere in possesso del titolo di studio di:

Nessun titolo

[ 3. Licenza elementare

Licenza media inferiore

Diploma di scuola superiore di 2-3 anni
Diploma di scuola superiore di 4-5 anni

[ 6] Accademia di Belle Arti, Istituto Superioredustrie Artistiche, Accademia di
Arte Drammatica, Perfezionamento Accademia di DAateadezionamento
Conservatorio, perfezionamento Istituto di Musieae@giato, Scuola di
Interpreti e Traduttori, Scuola di Archivistica,|®agrafia e Diplomatica

E. Diploma universitario o di scuola direttai fapeciali (vecchio ordinamenjto
Laurea triennale (nuovo ordinamento)
[9] Master post laurea triennale (o master igillb)

Laurea di durata superiore ai tre anni (diglafnlaurea vecchio ordinamento
owvvero laurea specialistica nuovo ordinamento)

Master post laurea specialistica o post laueeahio ordinamento (o master di
secondo livello)

Specializzazione post laurea (specialistica)
Dottorato di ricerca

Qualifica professionale di primo livello, evealmente conseguita anche
tramite apprendistato

Qualifica professionale di secondo livellogetwalmente conseguita anche
tramite apprendistato

Certificato di Tecnico superiore (Ifts)
Diploma di specializzazione
Abilitazione professionale

Patente di mestiere

Nessuno dei precedenti

prefisso numero

- di avere frequentato e interrotto senza conseguire
il titolo di studio, la scuola e la classe sotiodicate:

- scuola media inferiord |1.[ ] 2[ ] 3.

- scuola media superiofe] 1] ] 4.] 8] B] 5
- universita []1[]2[] g [6.

di essere iscritto al Centro per I'impiego
[s] [nNp

- di essere nella seguente condizione occupazionale

datl LI L[ []]

giomo mese anno

in cerca di prima occupazione (chi non ha renaddato non studia cerca lavoro)
compilare la sezione “A”

occupato (anche chi ha occupazione saltuapm@at chi é in C. I. G. ordinaria)
compilare la sezione “B”

disoccupato (chi ha perso il lavoro in mobiét&.l.G. straordinaria)
compilare la sezione “C”

studente (chi frequenta un corso regolareudiist

E = [ [E

[9T]

Inattivo diverso da studente (casalinga/aatitia dal lavoro, inabile al lavoro,

in o servizio civile, in altra condizioje

5

SEZIONE "A” — IN CERCA DI PRIMA OCCUPAZIONE
da meno di 6 mesi [ | 2. da6a 1l mesi
dal2a24mesi []4. daoltre 24 mesi

SEZIONE “B” — OCCUPATO O IN C. I. G. ORDINARIA

- di cercare lavora

Di essere occupato presso I'impresa o ente
Tipologia impresd: L. Privat]2. Pubblicd 3A.P

Classe Dimensionalf:]1. 1-9 2. 10-[4d 3. 2694 250 - 499 J5. Oltre 500
Settore economico

denominazione

via/piazza numeroccjvic|_|
localita comune pr@vin
numero di telefono |_|_|_|_[/|_|_|_|__|_I|

- di essere nella seguente condizione rispetto a:
RAPPORTO DI LAVORO

Contratto a tempo indeterminato

Contratto a tempo determinato

Contratto di formazione e lavoro

Contratto di apprendistato

Contratto di inserimento

Contratto con agenzia di somministrazione
Contratto a chiamata

Contratto a progetto (o collaborazione cowtii e continuativa)

[eo] [ [o] [en] [] [eo] [ro] [ ]



[ 9] Contratto di prestazione occasionale
Contratto di associazione in partecipazione
Altro tipo di contratto

Autonomo

POSIZIONE PROFESSIONALE
Lavoro dipendente

dirigente

direttivo - quadro

impiegato o intermedio
operaio, subalterno e assimilati

apprendista

IE! lavorante presso il proprio domicilio per ttmodi imprese

Lavoro autonomo

imprenditore

libero professionista

@ lavoratore in proprio

socio di cooperativa

coadiuvante familiare

SEZIONE “C” — DISOCCUPATO, IN MOBILITA O C.I.G.
STRAORDINARIA

di essere disoccupato, da meno di 6 mesi [ ]| 2. da6 a1l mesi
in mobilita o C.1.G.: dal2a24mesi [ ] 4. daoltre 24imes

...l...sottoscritt.. dichiara infine di essere a corevsra che I'accettazione della presente domandacdinata all’effettuazione del corso e al raggiorento

del numero di allievi previsto o, in caso di sopnamero, di essere oggetto di una selezione.allegati n. come richiesto dal bando dinamissione.
Per i minori di 18 anni firma del genitore o di ¢l esercita la patria potesta FIRMA DEL RICHIEDENTE
DATA....coiiiiiiiiens

INFORMATIVA Al SENSI DEL “CODICE IN MATERIA DI PROT EZIONE DEI DATI
PERSONALI” D.L. 196 DEL 30 GIUGNO 2003

Il Decreto Legislativo n. 196 del 30 giugno 2008ddice in materia di protezione dei dati persohgievede la tutela delle persone
e di altri soggetti rispetto al trattamento dei gatrsonali.

Secondo la normativa indicata, tale trattamenta saprontato ai principi di correttezza, liceitdarasparenza e di tutela della Sua
riservatezza e dei Suoi diritti.

Ai sensi dell'articolo 13 del D.lgs. n.196/2003rtpato, Le forniamo le seguenti informazioni:

1. | dati da Lei forniti verranno trattati per lmdlita previste dalla L.R. 32 del 26 luglio 2003 successive modificazioni e dai
Regolamenti Comunitari del Fondo Sociale Europeo

2. Il trattamento sara effettuato tramite la reggbne in banche dati informatizzate

3. Il conferimento dei dati & obbligatorio per cemsre le rilevazioni previste dalla Legge Regi@nal 32 e dai regolamenti FSE e
l'eventuale rifiuto di fornire tali dati comportei@mancata prosecuzione del rapporto.

4. | dati non saranno comunicati ad altri soggettie non siano quelli istituzionali previsti dalarmativa di settore né saranno
oggetto di diffusione a scopi pubblicitari o cotrafinalitd diverse dalle elaborazioni previstdaaormativa

5. Il titolare del trattamento € la Regione Toscar@iunta Regionale — Settore FSE

6. Il responsabile del trattamento € il Dirigergsponsabile del Settore FSE Regione Toscana
sito web:www.regione.toscana.it

7. Gli incaricati sono individuati negli operatalégli Enti eroganti la formazione preposti allaca@ta e alla registrazione dati, ai
dipendenti degli Uffici Provinciali responsabili Iderogazione dei finanziamenti e nei dipendentisexmati all’ufficio del
responsabile del trattamento.

In ogni momento potra esercitare i Suoi diritti nenfronti del titolare del trattamento, ai sensli'drt.7 del D.lgs.196/2003

Data................. Firma per presa visione



Autocertificazione Titolo di Studio
(ai sensi dell’art. 46, D.P.R 445 del 28 dicembre 2009)

ll/la sottoscritto/a , hato/a a (_) il giorno
] e residente a () invia

consapevole delle sanzioni penali applicabili in caso di dichiarazioni mendaci e non veritiere che sono
previste dagli articoli 75 e 76 del D.P.R 28/12/2000 n. 445 e per gli effetti dell'art. 47 del citato D.P.R.
445/2000, dotto la propria personale responsabilita

DICHIARA

di essere in possesso del seguente titolo di studio

conseguito indata __ / [/

presso

luogo e data
Firma

La presente dichiarazione € esente da imposta di bollo ai sensi dell’'art. 37 del D.P.R. 445/2000



