Al Dirigente Scolastico
I.P.S.S.A.R.

Viale Dante,24

70013 — Castellana Grotte

Oggetto: Disponibilita partecipante al corso P.O.N. obiettivo G azione 1.

sottoscritt nat _ a

il Codice fiscale

residente in
Via telefono
cellulare
DICHIARA

di essere dispost____a proseguire un percorso di studi nel settore ristorativo - alberghiero

Titolo di studio :

0 nessuno
o licenza scuola media inferiore

0 diploma di qualifica di

0 diploma scuola media superiore;

Situazione lavorativa:

O casalinga
0 in cerca di prima occupazione da anni

0 ha lavorato e al momento € disoccupato/a da anni

0 lavora in qualita di

CHIEDE

di essere ammess___ a partecipare al corso P.O.N. obiettivo :
o G azione 1 “ Il moderno operatore del settore ristorativo”

o G azione 1 “La tecnologia nell’informatica”
Distinti saluti.

Castellana Grotte




