
 
 
 

STAMPARE QUESTO MODULO, COMPILARLO, FIRMARLO 
ED INVIARLO ALLA MAIL SOTTOSTANTE 

 

Spett.le Scuola di Formazione Professionale 
scuolaformazioneprofessionale@gmail.com  

 
 

Il/la sottoscritto/a ……………………………………………………. nato/a a …………..……………………………… 

prov. (……….) in data ……./……./………. residente in ……………………….………..…………… prov. (……….) 

via/piazza ……………………………………………..………….. n° ………… cell. …….……………………………… 

Codice Fiscale …………….…………………………  E-mail ……………………..……………….……………………. 

titolo di studio ……………………………………………………………………………………………………………….. 

professione ………………………………………………………………………………………………………………….. 

venuto/a conoscenza del Corso tramite…………………………………………………………………………………. 
 

C H I E D E 
di partecipare al  
 

 CORSO DI PREPARAZIONE PER CONCORSI DA AGENTE DI POLIZIA LOCALE. 
 

A tal proposito il sottoscritto dichiara di essere a conoscenza:  
 

➢ che la sede del Corso sarà la SALA MEETING DELL’APULIA HOTEL CITTÀ BIANCA sito a OSTUNI, CISTERNINO KM 4,  
 C.DA VALLEGNA  

➢ che verranno trattate dal/dai docente/i tutte le materie delle quali, sottoscrivendo la presente, dichiara di aver preso visione nella 
locandina del Corso; 

➢ che il calendario delle lezioni sarà il seguente: 
 

     GIOVEDI’ 10 SETTEMBRE 2020 DALLE ORE 9:00 ALLE ORE 13:00 e dalle 14:00 alle 16:30; 
 VENERDI’ 11 SETTEMBRE 2020 DALLE ORE 9:00 ALLE ORE 13:00 e dalle 14:00 alle 16:30; 

      SABATO 12 SETTEMBRE 2020 DALLE ORE 9:00 ALLE ORE 13:00 e dalle 14:00 alle 16:30; 
 

➢ che in materia di COVID-19 saranno rispettate tutte le disposizioni emanate in data 09.06.2020 dalla Conferenza delle 

Regioni e delle Province autonome 20/83/CR01/COV19. In particolare:  

- DISTANZA MINIMA TRA I CORSISTI DI 1 (UNO) METRO; 

- TUTTI I CORSISTI DOVRANNO INDOSSARE LA MASCHERINA; 

- NELLA SALA MEETING SARANNO DISPONIBILI PRODOTTI PER L’IGIENE DELLE MANI PER I CORSISTI E PER IL PERSONALE, IN PIÙ 

PUNTI DELLE AREE; 

➢ che verrà rilasciato attestato di partecipazione al termine del corso; 
➢ che verrà fornita tutta la normativa di studio per i Concorsi da Agenti di Polizia Locale; 
➢ che la quota di partecipazione è di € 90,00 (novanta/00); 

➢ che il pagamento della quota di partecipazione potrà avvenire in sede di prima lezione; 

➢ che per la quota versata, salvo non venga espressamente richiesta dall’iscritto, non sarà rilasciata alcuna ricevuta di pagamento in 
quanto la cifra versata viene messa nel bilancio entrate dell’Associazione organizzatrice, così come disposto dagli artt. 148 D.Lgs. 
n. 344/2003 e 4 D.P.R. n. 633/1972 e ss.mm.; 

➢ che il calendario delle lezioni potrebbe subire variazioni e che, in tal caso, ne sarà dato tempestivo avviso agli iscritti; 

➢ che il totale delle 20 ore del Corso potrebbe diminuire od aumentare nella misura che comunque veda interamente completato il 
programma, ad insindacabile giudizio del docente; 

➢ l’iscrizione si formalizza unicamente compilando interamente la presente domanda ed inviandola alla mail in indirizzo; 

➢ che il TERMINE ULTIMO PER POTERSI ISCRIVERE È 05 SETTEMBRE 2020 

➢ che alla sopraccitata data, qualora si accerti di non aver raggiunto un numero minimo di 30 iscritti, il Corso sarà annullato e 
ne sarà dato tempestivo avviso agli iscritti; 

➢ che grazie alla disponibilità della direzione dell’APULIA HOTEL CITTÀ BIANCA è stata stipulata una convenzione per effetto della 
quale, i corsisti potranno facoltativamente beneficiare di particolari offerte che di seguito si riportano. 

 

METTERE UNA CROCETTA SOPRA LA FOTO PER LA CONVENZIONE D’INTERESSE ED A FIANCO ALLE DATE 
 

 

 
 
 
 

 
 

Si autorizzano gli organizzatori al trattamento dei dati personali ai sensi del G.D.P.R. 679/2016 
 

 

 

……………………………… lì …………………….…..      firma ……………………………………… 

DOMANDA PER CORSO DI PREPARAZIONE 

PER CONCORSI PUBBLICI AGENTI DI POLIZIA LOCALE 

Scuola di Formazione Professionale – Sede Legale via Federici snc c/o ASD Boxing-Class Palasport La Spezia 

C.F. 91068440113 – tel. 328.5467479 – scuolaformazioneprofessionale@gmail.com 

Intendo pernottare nelle seguenti 
notti (mettere una crocetta a 
fianco alla notte d’interesse): 
 

 09.09.2020 

 10.09.2020 

 11.09.2020 

 __/__/____ 
 

 
 

Intendo pranzare nelle seguenti 
giornate (mettere una crocetta a 
fianco ai pranzi d’interesse): 
 

    10.09.2020 

    11.09.2020 

    12.09.2020 

    __/__/____ 
 

 
 
 

PERNOTTAMENTO 
IN HOTEL **** 
€ 30 / NOTTE 

 
 

LIGHT LUNCH CURATO DA CHEF 
ANTIPASTO – VERDURE 

RUSTICO CON SALUMI E FORMAGGI 
UN PRIMO E BEVANDE 

€ 18 / PRANZO 
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