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Toscanini Academy: FORMA LAVORO
Operazione RIF PA 2025 - 25411/RER/4 approvata con DGR 2030 del 09/12/2025

co-finanziata dal Fondo Sociale Europeo+ e dalla Regione Emilia-Romagna
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BIG BAND: DALLO SWING AGLI ANNI ‘70
DOMANDA DI AMMISSIONE ALLA SELEZIONE

Dati anagrafici (da compilare a cura dell’interessato o dell’addetto alla raccolta dati)

* Cognome * Nome * Sesso
* Comune di nascita (o Stato estero) | * Prov. |* Data di nascita * Cellulare

* Indirizzo residenza *CAP * Comune * Prov.
Domicilio CAP Comune Prov.

* Nazionalita

* Cittadinanza (specificare solo se|* Telefono

NON Italiana)

*E-Mail

* Codice fiscale

STRUMENTO /RUOLO

Titolo di studio:

O Diplomato/a

presso
In data con votazione
O Laureato/a in

presso
In data con votazione
iscritto all’Universita corso di laurea
Situazione occupazionale: O Disoccupato O Occupato

presso

Mansioni svolte

Tipologia di contratto
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Toscanini Academy: FORMA LAVORO
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IMPORTANTE: elencare corst svolti, precedenti esperienze professionalt nel settore, ecc... (Specificare
argomento, durata, titolo rilasciato e sede)

.................................................................................................................................

..............................................................................................................................

..............................................................................................................................

..............................................................................................................................

..............................................................................................................................

.........................................................................................................

NB allegare alla presente domanda di iscrizione:
- CV dettagliato con foto chiara e a colori
- fotocopia documento d’identita personale
- fotocopia certificato di diploma o di laurea.

Data Firma

N.B. — i campi contrassegnati con asterisco sono obbligatori.
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