
new gèlvice HiH-nì

AWISO N.20l2024 PR FSE + 2027-2027

PER LA REALIZZAZTONE DI PERCORSI PER I,/I FORMAZIONE DI ASSISTENTT FAMILIARI

D.D,G. N. 2783 DEL t6 / tO / 2024

BANDO PUBBLICO DI SELEZIONE ALLItrVI
DESTTNATART: SOGGETTT DISOCCUpATI/INOCCUpATI

NDW SERVICE SRL - cor sede tegate in via det Bagolaro n.9 _ Sede operativà in Via Forlanini n. 2 _ 97100
Ragusa'T€1. 0932.080227 Fax 0932.0802s9 Emair: formazioneúùrcrvs€rviceteam.com - www.î€Ìys€rvrc€*nm.corl

Progetto: NEWCIVER 5
Id progetÌo: IDl64

Area Professionale/Sotto-area profÉssional€
SERVIZI ALLA PtrRSONA - Servizi socio-sanitrri

Sedi dì svolgimento

ID

Corso

I D

Edizion
Prer€quisiti di

ingresso
Titolo

Sede del CtJrso Or€ Giornat€ destinatari
ammissibi l i

164 cs 164
ED 516

Scuola

di l  grado
Qualinca

PALERMO

da Partanna 22
360 75 2 0

164 cs 164
ED 517

Scuola

di I grado
Qualifica

PAIER]\4 O

da Partanna 22
360 2A

764 cs 164
ED 513

Scuola

di I  grado
Qualifica

RAGUSA
360 7 5 2 0

164 cs 164
ED 514

ScuoÌa

di I grado
Qualifica

RAGUSA

Via Teocrito 6/1\
360 7 5 2 0

1,64 cs 164
ED 515

Scuola

di I grado
Qual i f ica

RAGUSA
3 6 0 7 5 2 0

L'a\,vio del corso è sùbordinato al raggiungimento minimo di
parte dell'Amministrazione regjonale.

n. 15 allievi e all'ammissione a fùranziamento da
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Progetto cofinanziato dal
PR FSE + SICILIA 2021-2027

FINALITA DELL'TNTERVENTO

La proposta progettuale prevede un percorso formatjvo finaìizzato al consegujmento della qualifica professionalc
di "Assistente famiìiare", ìrell'ambito deìla formazjone per disoccupati e inoccupati e in coerenza con la
classi f icaz;one del le professionj NUP/ISTAT 5.4.4.3.0.-Addctt ì  al l 'assistenza personale. L 'Assistente famÌl iare
svolge in famiglia, a donicilio, attività indirizzate a fornìre aiuto ed assistenza a:

- persone con ridofta aùtonomia in grado di indirizzare, in modo consapevole ed appropriato, I'intervento
dell'operatore stesso;

- persone non autosufficientij in taL caso I'intewento si contestùalizza sempre in collaborazione con altri
operatori e familiari o in situazioni a basso schio.

ffitì X n"qon"

In particolare, svolge attività di:

- aiuto per attivìtà di carattere domestico e di assistenza alÌa personai

- accompagnamento perl'acc€sso ai servizi sanitari e socialii

- supporto alla vira di relazionej

- collaborazione con gli altri operatori e i familiarì coinvolti.

DESTINATARI E REQUISITI DI AMMISSIONE - CORSO PER ASSISTENTE FAMILIARE

Titolo conseguito: Qualifica liveìlo EQF 2 diAssistente familiare

Sedi di svolgimento: Palefmo - Via Padre Rosario da Partanna 22

Palermo Via Padre Rosario da Paftanna 22

Ragusa -

Ragusa '

Ragusa -

Sono d€stinatari delle attivilà formaiive dellAwiso le persone non occupate, pertanto disoccupati, inoccupati c
inaftivi; al momento della domanda per la partecipazìonc al percorso formativo, i destinatari devono possedere i
seguenti requisitil

'  ecserè rcsrdenrr  o domi. i l rah i ì 'S ic i ì ia ;

- avere ùn'età compresa tra un minimo di 18 anni ed un massimo di 64 aDni compiutii

- avere il titolo di studio minìmo richiesto p€r Ia tipologia di percorso lormatjvo da altivare, come stabilito
nelle Schede corso rìisponjbili nel RepeÉorio deìle qualificazioni (ovvero avere conseguilo almeno il
diploma di Scuola secondaria dì I grado "LICENZ^ MEDIA")i

- in caso di Cittadini non comunitari, è richiesto il possesso di regolare permesso di soggiorno in corso di
validità.

I suddetli .equisjti devono essere posseduti alla data di prcscntazione della Candidatura e possono essere
comprovati con dichiarazioni, contestuali all'istanza, sottoscrille dall'interessato e prodotte in sostituzione dcllc
normal i  cer t i t ìcaz ioni ,  secondo le modal i tà  pr€v is te dal  D.P.R.28 Dicembre 2000 n.  445.

Si precisa che un Allievo non può essere iscritto cont€mporan€am€nte a più di ùn Corso, pen: l'esclusione deuo
stesso da tutti i percorsi formativja cui risulta iscritto.

Relativamente .ai caregiver lalliliari, la definizione dei requisìti e delle modal'tà di riconoscimento dei crediti
formativi ['n confornità a quanto dìsposto dalìa L.R. n.5 del 21103/24) sono contenute nel Decfeto Assessoriale
LTDS del2a/06/2024 e nel ìa per t inente Scheda Corso del  Repertor io  del le  qual l f icaz ionÍ .
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ARTICOLAZIONE DEL CORSO [sìngota Edizìone]

Elcnrenli di

T À DN I È M

La doDranda d i  a,omiss ione ar  corso deve essere presentata in  car ta se 'opr ice sula b.se del  mo. le 'o Domanda d iAmmissione Al l .  3 .

I l  candidato dovrà apporre in  calce a l ta domanda ta propr ia f i rma e a l legare ta seguente documentazjone:
-  copia d i  un documento d i  r iconoscimenro in  corso d ival i . l i tà i
-  copia del  codice f iscate;

Í l : l l : i l1: l l : .1 
rmmerjJra Disponrbit i tà al tavo.o tDìDJ e patto di servizio r j tasciato daì centro perI  L r t r e o o  r c r n r o  d t m  n t .  ,  o  n f r ' F . r F

copia del t tolo di  studio o dichiarazione di  equipotÌenza,
- Permesso dì soggìoÌ.no in caso dj  c i t raorno non comunrrar jo

sono r i t€nute nul le le domande pr ive di  sottoscmzrone o nrancanri  anche di  uno solo dei documentr nchiesr j  o terlomande incomplete nei contenùto.

Modulo igiene c sicurezza
Modulo rìîabetizzrzione lnformatìca
Modulo lingua slraniera
Element i  d i  osservazione ecomunicazione
I bisogni prirnari:tecnichc di base

Tecniche d i  nn,b i l izzaziore

Tecniche di preveMìone e di cura de c compticanze dctìe prin.tpufi potJogi"ì[e,,"ruti*
Tecniche di auromedicazione e di assunzione deirarmacr
Corss !az on!  der  îarmircr  e tor ì ,  sn,d t imenro
Elemcnti di igiene ambjentate a domicitio: putizia de a casa e ctrra de a biarcterù
Elemenii di economia domesrìca e dìgestione del bilancio donrestico
Prcparazioùc deipasti
Prcrenzionc deSlr i r ) . idenri  d, ,mesrrci

Durata corÌplessìva del Corcor 360 ore
Ore rtdge prcviste: 120 ore

La documentazione sopra fichiesta dovrà peryenir" nl^ Itt"lv S".ui."..t. p"* i*..*.it tir+1:nÈoììon.rltre-
1116 /O'LZUS ore 16t0o. secondo una de e sequenti modaijtà:
'Brevi manu in busta chirsa presso Ia sede amministrativa sita in via Forlanini 2 - Ragusa , con l,indicazione
estefna: "BANDo ALLIEVT A.^rso zo/2024 - sEDE MGU'A/'ALERM'" , per ra ric€zi;ne dere candidatrìre Ìa
sede e apcrta dar ìunedì ar ve,erdì, ad eccezione dei iestivi, EscrusrvAMENTE dalre ore 09.00 a e ofc 13 00 c
daì l€ 15:3 0 al le 18:00
' Tfamite posta certificata alì'indirìzzo pt:Cr 49!lq!!!!!!l@t29c.lt gli int€ressati dovranno far perveDirc
all'indirizzo pec do,'anda di candidarura e rèlativa rìocumentazione come sopradescr*te, in.ricando nel,oggetro,,BANDO ALLIEVI AWISO 20/2O24 - SEDERAGUSA/PALERMO".
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ffi lrus

è obbliea{oriar ji nuù1ero rn'ssirno di sssenze conserrlite ò lnri rl -r(lo/Ù

Lo rai."ii *:-.i *-*"*ivi Glì Allic\'ì' che suPercranro ràli liùnlr'

ffi $n::

e proLocol l î le .  e  s î f r f lÚ Pfcse rn

in .ùi nor sia rlto rasgiullo ìl 20%

trrtccipato allN selczione

!rc\,ìstc daì cofso, è iconosciùÌrì

rel:rlivc aìle atÌivìrà accessone ' d'

iffi;fiiel.; "ltre 
il PÈdctto rcfminc sarrnno acqxisit' con dal' cenr

conr;Oeruzio"" af [!e dievenruali sub'nrri. sccorrdo.l o inc ,Jrorclogico',ft] 
-oso

,l"i ,'")n"i'" c-* p."isro e sìano esaurit' le cxrdiddturc d€i soggcth che hanno

ì{ODALITA DI SELEZIONE

Complerah la faccolla dclle islanrc dì crn'lidaturu all' pxrLccìpazion' al corso rcrrarmo lndividúti i desrÙatari

r l . Ì | Ì . in lcr \ , .n iorL l r l ! t ISo| Iovescl r i l .cco1lXl !L id iSelcz i i l lc 'Nclcasoì lcu i i |n$rcfodican. ì ida1iÈqI jv , r | .11ar lù ln |o

dei  p. . Iec ipanr i  Pre!rsLo 1ùprogt l lÒ ro!sr  prec 'dcrà a l la  sc lcz ioùc l -c  Pro\c scr iLte cotrc ìdeIantro nc l la  soÙminrsLruzloDe

.li un /e.r/ |noti!azionrLe . dl!n queslron'no surle conosccnzei il colloquìo vcrtefà sullN ùrotÌvazìÒne del Cl'ùdrdîio

MODALTTA DT P,{RTECIPAZIONE
La partecipazionc al corso è gratuita e

del monle ote Co|So e coDrlrqÙe Pcf
saranno esclusi d ùficN

TNpENNITÀ. cIoRNALIERA Dl FRFot]ENZé
Agli Allicvl che abìriano

un'indeìnità gìomalieú dr

ATn \ t ì  i  \ (  c t ssoR l I
\ l o d u l u  i n t L r r r r i \ o , ì i  o f i c n l i n r t n l '  I n l o r m d  v o  r n  u ì ( n a

^iii'i" i"ì"i."ii'" r;' '! rormazionc come "'{d(retto di Prino socct'rso" BLSD .
ii"a'i" i"i"i.,ii'" ìr *nsiblizzazi'ne/prevenzit'nc sut fcnorneno der cnregiter rrurdcn

CtrRTIf IC{ZIO)E FIN\.L.9
A seeuìlo del sufcurnenlo dcll esaDrc rrturi r cui s'nnno inùriÈssì solo gli Allie\'ì chc aviaÙo lieqxcnlato alÙcno rr

r0% derre o,c coù, '-ssi\.r"'"',. p."''u" u""" 'i'g'i" 
"ri"* 

-*''reli'i '''"-s:ll']Ì1i'l 
l]l'"'' ""'' 

Ltn Arresr'ro dr

où.tifìca pdèssioraìc EeF: in -,lss,,r",u" r.'rilì"re . ì! cocrerzr con il lìtpedornr dclle q aiificazioùi d'lla lìcgnrnc

ì'.:Jii"",' 
"4"t"" 

*" o..icro Assessofirle n 2570 del26 Nhggio 20ì6'

\  TGIL \ \Z\ [  CONTROI-LO
f  *  ' ; ,  i  l  " : . ' r l  . ' r  i  .  ' ' r - '  o d c  ' P ' " '  ' s : c : ì  ' r ' r '

I)lFORNIATIVA PRfVAC!''
]d . l i foNìddrc jascunC. [d ld r loSaHùîo t |a ] ]a t iesc lL |s i la | l l cn l .N i f in ìde | | rse |cz ioncedc l los lo lg imc l l tode] l .N tnv l t i
didatîica del1.ìtnre. nelLe i"oa"riri ,n0,.":. *Ii,,ii.",ìiLv" 1,,,,,"- *4"" 

"l 
sensi dclDe_"reto Leqislariro n ì96 d'l 30

ciirsno 2001 co.lice ir m"t",i, A;p't'""' a"i ìi"ìi fer'""*l;"' 'ra c n n n." 679/20L6 delRegolanrenlo tÙropeo nr

|n, i i , i "  i i  r ." t . ' , "" .  ( l l '  Jai ì  penoiaLi dcl  25 Maggio 2018 e dcl  D Lss n l0l /20r8 e rr ' ""

ll prcscnte Brndo fienc prbblrcaro srl srLo \Y\Yw n$rlerricetcam tom c p'esso I Ccúrì pel ì lrnpiego lcrritùialncnte

coìrp.Lent i  diRagusa c P.ì lemo

Rugnsa,Iì î3/06/2025

=.7- ; - , . . .  , r  / f ìo  . ìc l tc  orL . . .  ' r ' l r -  .arer  c

i Ìequena pari  a Éls.00lordì.  a{ l  escìrsione dcl le gìornale



'ffif|

Allegato 3 - Domanda di iscrizione interventi FSE+

qratificazione delle risorse umane delle

agli

PRsici|laF E+2a2..2827{cc:2g21IT05SFPRo14-c(2o22|61$4de|25-gg.2a2z|

Dipar{nento regiórale della F?m:glia e de!le Potitiche socia:i

Priorità 3 - "INCLUSIONE SOC:ALE E :-OITA ALLA POVERIA-

Obiettivo specitico"Miglicrare l'accesso paritario € tempestivo a se'vizi di qualità'

sos:enibi:i e a prezz: accessibili, compresi isentizi che pro|Itugvono :'accesso agu

atloggi e all'assigtenza incentrata st':lla persona' ancls in ambito sanitario;

modern izza le:s is te :n id iprotez ionesoc:a le ,anchep.omuovendone| 'accessoe

piestando partica:are attènzione ai m!not e ai grrppi svanlaggiafi; miglio'are

l'accessibilità l'etfacac:a e la .e$itìefiza dei sistemi sani'ari e deiservizi di assislenza di

lunga durata, anche pèr le personE con disabi:i:à" - (ESO ESO 4'f' '

Codice settore :r:tèriiento - 'tsg Misute Yolte a ralfotzare l'offerta d: sèÎvizi di

assistènza fami:iate e di prossirniià

Aziore - Interventi for|lìativi dvolti a:la

p.otessioni $ani:arie e assistenziali

Avviso n. 2A del2QZ4 PR Sicilia É$r+ 2tZa-2921

Avviso pet:a lealizzazione di perco€i per la fo'maziÓne di assi$:è'l:i familiari

Descrizione come da awtso

Apptovato con OOG n. 2?83 del '6t"l8t?A24

Aleoar! aiVa']emecun p* I aìtuzioiìè '7etslcG n r'r
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:t..r. r.i t.!,r,:1. Aalt:)t.7:

: : IOLO aìFì-Ì. 'AVVISC

Arl .rtsc t,r ' ::ìc I l , l l r  ; , : :ne . . ;o  i r .  :oE

:'U331 lrl(] :a-1 Eal aìi::L/ll . ...

Al:€É.]-a lì Dati,.tlDÀ ll lscn zrati: AG-]lr'l'!lìli:fl'I:!::

Airr:rr::r:r ,_ltp, I Ìrì l l , E

DOMANDA DI ISCRIZIONE AGLI INTERVENTI FSE+
La presente scheda dowà esserc campilata in agni sua pafte

Lalil sotioscritta/o
cognone e nome della/del richiedente

- nalalo a

F L ]

Conune o Stato eatera di nascita
(provlncia - ) i -J ---..1-

s19/a

- residente a
Conune di rcsidenza CAP

(provincia - )
stgta

vtalptazza

- domiciliata/o a
se il domicila è diverso dalla residenza CAP

(provincia _ )
stgla

vÈlp;tazza

- codice fiscale

- ci t tadinanza

- telefono -/

seconda cittadinanza

ai sensi degli articoli 46 e 47 del28n212000, n'445 e consapevole delle
per false èìlesrazion e nenoaci dichiaraziol i '  soho la sJa personale
decadenla da belelicl consegueni al provvedl'reîto eventua mente
veritieÉ, q!aìora dal controllo effettuato emerga la non veridicità di
2A11212004 n" 445)

' indirizzo di posta elettronica / posta eletironica certificata (PEc)

DICHIARA

- di essere ìscritta/o al Centro per I'impiego

in caso affermalivo, di essere iscritta/o al Centro per l'impjego dÌ

da loq/Tn/aaaa) --

di esserè in possesso dèl seguente titolo di studio:

::.: Nessun titolo

resoonsabilità e delle pene stabilite dalla lègge
responsabìlità (a.tt. 48-76 d p r') nonché della
emanato sulìa base della dichìarazione non

laluna delle dichiarazioni rese (aì1. 75 d p r'

l



'  PE Sr . i r  i  ì j !  |  2 i l l i  i n2 ,  C i r2a : l raa l i ì r r i : : i i L i ,

a1 Licenza elementafe/attestato di valutazione finale
12 Licenzamedia/awiamentoprofessionale

L]

i ]

l

i l

LI

f3 Titolo di istruzione secondaria di ll grado (scolastica o formazione professlonale) che non ó

!  :11

ir rl)

r i l  Appartenente a famigl ia icuicomponenti
sono st!23-.la!9i9lter?4lgli_e_Qarieg

all'unive.silà: Qualifica di istituio professionale, Licenza di maestro d'arte, Abilitazione all'insegnamenio nella
scuola materna, Attestato di qualifica professionale e Diploma professionale di Tecnico (1 e FP), Qualifca
professionale fegionale di I livello (poslobbligo, durata => 2 anni)
Diploma di isiruzione secondaria di ll grado che permetie I'accesso all'università
Qualifica professionale regionalè/provinciale post dipoma, Certiîcato di specialÌzzazione tecnica superiore
(IFTS), Diploma universitario o discuola diretta a fini speciali (vecchio ordinamento)

l i  Diploma ditecnico superiore (IFTS)
;a Laurea di prirno livello (triennale), Dìploma universitario, Diploma accademico di I livello (AFAM)
tB Laurea magistrale/specialistica di ll liveilo, Diploma di laurea del vecchio ordinamento (4-6 anni), Diptoma

accademico di ll livello (AFAM o di Conservatorio, Accademia di Belle Arli, Accademia d'arte drarnmatica o di
danza, ISIAE vecchio ordinamento)

:i!ì Titolo di dottore di ricerca

- di essere nella/e seguente/i situazione/i (è possìbile barrare una o pitr caselle):

I il2 Appartenente a famÌglia i cui componenti
sono senza lavoro e con fioli a ca co

Gen tore solo senTa lavoro e con fio i a
carlco (senza aliri componenti adulti nel
nucteo)

- lr, Genitore solo. lavoratore e con fiolia
carico (senza altr icomponenti adult i  nel
nucieo)

: ll5 Pefsona ofoveniente da zone rurali

Serza d n!Ia_qlg!i.!e !!e€!q!!slgtC
abJtativa

- Nessuna delle sitLaziori p.ecede'ìt '

- di essere nella seguente condizione sul mercato del lavoro:

'  S " o

Fanl igi ia tcone defìni ia nel lo stato di  iantgla) i .  c,  t r ì j1:  I
corrpoaett i  scnrr C:soccr-rpi : l  o i fal l rv i  I  r Ì r  Èrr roi  vr gcra i ;al , :
caÌ lcc. asnié f i91ì f i : lc '  e 17 znr: i  c l i  è ià cfprre aiol  fe i  1È e r?4
iìilrr :nalliviahe vfusrî.ic. zlnìer a-: trri íl|Írlcre

,arrrgl? (co-e Cefr: i la relc staLo dr íalr l iEl ia) : .  crt  t l r l t r  i
corl1po,leaai sorc diaccctipfit q i1aÌlivl e scnc prcsè.1i: iroti ?
calco ossia l ìgl i  :ù3 a 17 órni  c l i  e là oppl ie f ig l i  l ra i  1A x :r4
anri  n; tUvì al ie vlvcrc toa al f ieno r jn geni:oie

Farrúria laofie oÈfrrìii3 nello si;lc d ,afiigiièJ fc.ffal;ì da tjtl
s i lgo]o aalJio r :ragglo énne disoaci ipe:o c lnal Ì ivc e io.  f iq l  3
cai iqc, cssie f ìgl l  t i . ìc a 17 e[ni  C] e:à ca!ì : re: iJ l l  l ,e i  lE e:24
arni rnailiviche vìvor]o cor aiirenc rn geritoie.

:3ral!ìia-ì ico.ne deajrlla nerlJ statc dr larìl]qlial iornala Ca rrì
:  g c l r à j . '  ì b . . ' r o  \  - e - .  . . o . r c c 9  i . J , ; r c -  ̂ ' - : ! ?
lrca l7anrr dr e1à cpgrre tra 18 e i24 ainr rnalLivr c iE vi , , / l r1c
ccl al1r:eno un Eertofe

PeisÒné alìe \,, ì,,e in :raa Ceil3 sè3!L:'rii q!a11,î ccnl:zloni'
i Serz3liril-l ilg.sone ri: ylvL:rc dovc clupria î la al3ilr al
eJllergej'Ìzai
2. Esc[sione al ] lat iva ipe.scr l-^ che v;v$rÒ rn al l .g! ì  ' rei  i
senzatef io,  nè: . ì íugi  Cel le do| lne. i r  él loggt lef  g] i  imntìErài i .
perscne che sono slaie Ciresse daglì sliilii e leasore oie
bereficieflc Ci xn scsLegaa ali lriEo pefìorio pefci:é seazaìelri)
3.  Al lo!)r ]c rrsìcrfo 1pe:scrÌe .h? ' r ìvorìo l : r  ; luazlcr l  l l  oci i . : tc, ì l
3 fi$ch:c rcilc :t rì:]]::ccie ai simtÌo .t al rrèierla)
4 Abùlrzrcne ìladegnaia ipersùre cle vìvo|lo ;r a:l$!igL .ìci1
idoner. elliìaz,oni noa convenzionaii, dd etieirpic n acr.rlo:li serza
rin adef luetc aacessó aì serulz puiJiJ l jc iccate I 'ecqar,  IO fr l i t lc l lè.  j l
gas o if srlJaziorr Cl eslremo sovraffcllantenlo)

t . ;



i  PR Src i t ìa  l5È+ 2021 2a2i .CCt202l f fO5SFFFol4

AL!:CAaO 3 ùO(.iAUtA DI iSCFTZ ONE Ac!lNrFRyENlta !a1

r 1ll In cerca di prima occupazione
:l a2 Occupato (compreso chl ha un occupazione saltuarja/atipica e chí è in C_|.G.)
I C3 Disoccupato alla ricerca di nuova occupazione (o iscritto alle liste di mobjlità)

C.1 Studente
:la lnattivo diverso da studente (casalinga/o, ritirata/o dal lavoro, inabile al lavoro, in servizio di leva o servizio civile,

in altra condizione)

Caso "ln cerca di prima occupazion€,, o..Disoccupato alla ricerca di nuova occupazione,,

Di essere alla ricerca di lavoro da (durata):

I  a l  F i noa6mes i (<=6 )
: i: Da 6 mesi a 12 mesi (< = '12 rnesD
I C3 Da 12 mesie ottre (>12)
ir N4 Non disponibi le

Caso "Occupato" (o C.l.G. Ordinaria)

a) Occupato presso l impresa o entc

0l Tipologia impresa: E privata I puOUtica

i l  f2 Classe DimensionateiE 1-9 E 10-49

! ll3 settore economico

50 - 249 E 250 - 499 E ohre sooJ . l

i4 Denomínazione

15 Vialpiazza numero civico l_l*l_l località

b) Condizione rispetto a:

RaoboÍto di lavoro

al Contafto a ternpo indetermjnato
a2 Contratto a tempo determinato
:l Contratto di apprendistato
1.1 Contratto di somministrazione, a chiamata, interînale
aa Lavoro accessorio (voucher) - lavoro occastonae
t3 Co.co.co/co.co.pro (fìno ai3.j.12.2015 salvo casi previsti da Legge)

- i.l,/ Lavoro a domicilio
il ,i6 Autonomo

i.ì! Altro tipo dicontratto

Pos izîo n e Dlrcîe ssi on ale

Lavora dipendente

- .il diigente
I l:l direttivo - quadro
! li-ì impiegato o intermedio

: operaio, subakerno e asstmitati

A:.galo i. ì1.,€..i.1ùr Dè: l;ruraz'orc irsior:;r l

comune _ provincla _
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Lavora autanamo

l1 imprendltore
,.iu libero professionista
ar.i lavoratore in Propno
i') socio di cooperatlva
r ì:i coadiuvante familiare

Condizione di vulnerabil i tà

Ai sensi del Rego arnenlo \UE) n 202111057 l'Amministrazione richlede ai partecipanti degli inteNentj FSE+ alcune

in fo rmaz ion ] i nmer i t oa | l a |o |ocond iz ioned ìVu |ne rab i | i t àa i f i n ide l | . ademp i rnen todeg | i obb l i gh id l rnon i i o |agg ]oe
valuiazione. In questo caso i dati raccolti saranno rcsi pubblici solo in forma anonima e aggregata Sècondo

q"""i" pr""i"t" àal Reg.to (UE) 2016/679 allart g in quanto i dati riportati comprendono una categoria speclale di dati

personaLr.

Neqli altri casi il conferlmento ha natura facoltativa ma qualora non sl intendano fornLre tall informazlon è necessarlo

co;pilare e fìrmare la dichiarazione ripodata nel box di segufto:

DA COMPILARSISOLO NEI CASI DI CONFERIMENTO FACOLTATIVO DEI DATI.QUALORA IL RICHIEDENTE NON

ifìÈn-oÀ iii'lriri Le INFòRMAzloNl sULLA coNDlzloNE Dl vuLNERABILlrA"

Lall sotloscritla/o 
non lntende fornLre

all,Amministrazione della Regione sicttiana ìe intorÀazioni relative alla condizione di vulnerabÌlità cosi come previste dl

;;ó;ìt; ;;ii;b;;"d" Jl isciizione agti iniervenli nellambito del PR s\ci)tia FsÉ+ 2021'2427

La/ i I r ichiedentesi trovane]|a/eseguenle/ |condìzione/ìdiVu|nefabi | ì tà(èpossÌbÌ |ebara|eunaopiùlcase||e)]

t '  Persona disabi le

ai Migranie o persona di origine stranìera

Appanerenle a nrno-anle lcorìprese'e
comunità emarginate come i Rom)

a4 Persona inqladrabile nèi fenomeni di
nuova povedà (leggi di settore)

- Tossrcod,peloente/ex tosslcodipendente

Jà Detenuto/exdetenuto
i7 Vitt ima divìolenza, ditratta e grave

sfruttamenio

Pijlnol]3 raóaoS rla acfrc disé1-'ii3 seaoraii la r',rfnlallt.'i

, i .è : t to : ì i  c : . ,c  g l i tor r . r  ln  Lì i !1  c i . i i3  se iJef l  : r ' la ; ' lc l i l i
: l  lersan?a. l l : ì l i , ' rCl r îaì r : : r . : ' l :e l r3ra: l ì i ' - t l j ; ' r ' le  l " : t r r f  r : r  : :

ìaa:1,  r r r  l : i  l ;  1c ' r l l r :  t r  r ) r ' : ' : ,  : j : : : . : ' : l l ' ì ' r  3 l ' !  rc : /  '€ : i l l  '

2  ier i r , r i  !  r iLe . l l "s l ' r '1  e i ) : re is ieCr ' la  ' i l i r ìe 'o  ' l  i l r " r r  ' r ì

lla|a it aate sj ir'3iili,rr: íi?rair1t,:r :iìaefa 12 aesl:

r i rd ìgeaCer '1: la l€ l te  Ci l ì  ia l la  1 ' ìe  3 i i ' ' '  3 ' i ' l ; is fo 'a  i l ] r  r - ' ra

c i i t lna:rza l ; ì  r t ra.  î
I P:r5.iili o3a |r11'l nariTil r la l r i ,a  ! ì1e . rarr r ie  l '  l l3 l i :1  I  ta i l

. - t ì t  t r )r ' r l . : |za l t : 'gr:s11,:a ar . l l : r  r l : i: . r  l l r r :  i  r ' .J  r ' f r r ; r rJ  r ! l :

Fer.i.J.r; .r,;1.r9:ii'r*r::! ?ll

ro  t r ì . : ì  i1Cî{

rciì l:lra.ragn! Eal':aaìlYl :i

!i:i:r tn i,:rrìaatr i::li :e:'l zr irlraria i. ,riillI l-fl Alko tipo di vuìnerabiìità

:1! Nessuna condizione di vulnerabil i ià

collaborazione nella rilevazione dei risultati ottenuti a seguito della paÉecipazione all'intefvento

Ad esefioic 3lldEaLl
iilcolìsl;. ali.,! e{'i;9Jl
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Al flne dl poter vallltare i risultati deg i interventi realizzatj nell'ambito del Programma Regionale FSE+, così come prevlsto

dai regolamenii europei in materia di FSE+, I'Amministrazione potrebbe avere la necessità dl conoscere alcune

ìnformàzioni in meri lo ala Sua condizione sul mercato del lavofo successivamente al la concluslone del l ' intervento Con la

sottoscrlzione deìla presente domanda il richiedente si impegna a coliaborare con I Amrnlnìstrazione fornendo le

inforrnazlonieventualmente chiesie mediante questìonarida cornpi lare on l ine o interuiste telefoniche

La/ i l  sottoscft ta/o dichiara inf ine di  essere a conoscenza, come r lchiesto

dal Bando di  ammlssione, che l 'accel lazione del la presenie domanda è sLrbordinata al l 'ef fet luazione del cofso e a

raggiungimento del numèro dl  al l ievi  previsto o, ln caso disopTannumero, di  essere oggetto di  una selezione

luogo oaú fima del/la rich iedente

Per iminoridi 1B annifirma delgenitarc a dichi ne esercita la patria potestà

Informativa ai sensl del decreto iegislativo 30 giugno 2003, n. 196 "Codice in materia di protezione dei dati pefsonali' aa(.
13 .
- idatj  fornit i  verranno trattat j  esclLrsivamente per le f inal l tà connesse aLla partecipazione alf intervento in argomento,

per garantire l l  r ispeito deglispecficiadempif i ìentiprevist dala normativa comunitaria nazionale e reglonale, nonché
pef la realizzazione divalutazroni e lndag n siatist lche s!i  destinaiarl degll  interventi FSE+;

- i fattamento sarà effettuato con supporio caÌ1aceo e/o lnformatìco,
- il conferimento dei daiì è obbligatorio per dar corso aJla procedura in quanto tall dati risultano necessarj pef garantire i

r ispetto degl specfici adempimenti pfevistì dala normativa coTnunitarÌa, nazionale e regiona e'
, ìdati  non saranno cornlnicati  ad alt i  soggett i  che non siano quell  st i tuzionaii  prevjstr dala normativa dl settore né

saranno oggetio di dif fusione a scopi pubblicitari  o con altre fnal i tà diverse da le elabofazìoni previste dalla norrnatva;
- i dau raccolti potranno essefe resi pubblÌcl in forma anoniTna e aggregata

i i t o  a re  de  t ra t ta rnen to  è  l a  Reg ione  S ic i l i ana  . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  . . . . . . . . . . . . . . . . . ;
- responsabile del t .attamento è | dir igente de Dipart lmenio .. . . . . . . . . . . . .  .  .  .  che si awale di propri incaricatì i
,  in ogni momento potranno essere esercitat i  neì confronti de i i tolare de irattarnento i  dlr i t i i  di cui al lad. 7 de D.lgs. n.

19612043

La/i sottoscfÌtta/o acquisite le informazioni fornite dal titolare del trattamento ai sensi de l'art. 13 del D.lgs. n. 196/2003 e
consapevole in particolare, che I irattamento riguarderà anche daii 'sensibili" di cu al'art. 4 comrna 1 lett. d), nonche art.
26deL Dlgs. n 196/2003. va e a dìre idati  ' idoneia r ivelare l 'origlne razzja e ed etnica, le convinzion rel igiose f losofiche
odi altro genere, leopnoni poll t iche I 'adesione a part i t i  sindacaU, associazìoni od organìzzazioni a carattere rel igioso,
filosofico, po iuco o sindaca e, nonché i dat pe|sonali idonei a rlvelare lo stato di sa ute e la vita sessuale"

, presta i l  suo consenso per i l trattamento dei dati necessarÌai lo svolgimento dele operazloni ind cate nell 'nforTnatva

F rma legglbi le

- presta i lsuo consenso per la comunÌcazÌone dei datÌaisoggett i  indicati  nel l ' informatva
(nel caso ìn cui sia prevista anche la comunicazlone deidati sensibi l l  del l ' intefessato)

Firma eggibiÌe

- oresta i lsuo consenso oer la diffusione dei dat nell 'ambltondicato nell'iaformativa.
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(nel caso in cui sia prcvista anche la difiusione dei dati sensibili diversi da quelli idonei a rivelarc Io
dell'interessato; questi ultimi, infafti, non possono essere diffusi).

F ima  legg ib i l e . . . .  . . .

stato di salute

Riseryato al Be nefici ai o

Aisensidèll 'ad. 38 del D.P.R. n. 445 del 2000 la presente dichiarazione è stata:

il sottoscritta, previa identificazione del dichiaranle, in presenza del dipendente addetto

tl sottoscfitta e presentata unitamente a copia fotostatica non autenticata di un documento di identità deldichiarante.

Cadice identificativo della donanda:

Al:39-é1.: VldeiÌe.rin te1 l aî:!azi!t .rFioìr. r.1.i)


