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Regional Competition

Liguria 2017

Domanda di partecipazione COMPETITOR a
WorldSkills EXHIBITION Liguria 2017

Salone Orientamenti 14 -16 novembre 2017, Magazzini del Cotone, Genova

Dati relativi alla scuola

I sottoscritto, COgNOME € NOME ..o e e

DIRIGENTE SCOLASTICO / DIRETTORE CFP / DELEGATO DELL’ISTITUTO - CENTRO DI FORMAZIONE
PROFES S ON ALE .. e

letto ed accettato il “Regolamento di gara” e presa visione di tutte le informazioni comunicate dal comitato
organizzatore, chiede di partecipare alla Gara di .....c...oiiiiiiiiiiiie e et e e e e e e e e e e e e eaannns
WorldSkills Exhibition Liguria 2017 con il competitor (nome e cognome)

Si impegna quindi a:

- Comunicare al proprio Competitor tutte le informazioni necessarie alla partecipazione alle
WorldSkills Exhibition Liguria 2017

- Fornire al proprio Competitor un’adeguata formazione tecnica in vista delle competizioni

- Supportare logisticamente il proprio competitor prima dopo e durante le competizioni, secondo
quanto specificato nel regolamento e le necessita della competizione

Modulo di iscrizione da inviare mezzo email all’indirizzo orientamento@alfaliguria.it
entro e non oltre Venerdi 03/11/2017

® Comitato Promotore: LVH-APA Bolzano, Confartigianato Liguria, ALFA Liguria

® In collaborazione con: CESCOT Genova, Associazione culturale dei Palatifini, CNOS Fap Liguria, ESSEG Genova, Villaggio del
Ragazzo, IPSEOA “Marco Polo”, Scuola Grafica Fassicomo, ISCOT Liguria, Coldiretti Liguria, IPSIS Gaslini-Meucci, Scuola della
Robotica, Robofriends, Dafla, Istituto Duchessa di Galliera, Associazione Panificatori Provincia di Genova, Futura



Dati relativi al Competitor

L N\ [0 4 T o Yo 1 o o 41

LI 10 Yo T g 17474 o

Il competitor dichiara di:

- Aver lletto ed accettato il “Regolamento di gara” per la partecipazione ai Campionati dei Mestieri
WorldSkills Liguria;

Si identifica inoltre come riserva il potenziale competitor (Nome e Cognome)

.............................. Natoil ....... / coeein /e A
Dati relativi al Tutor:
LI I 13 3 o
e individua nel ruolo di Tutor il dOCENTE/@SPEITO .. ..coniieiiiii e
B =) S X 0 = 1
Data ciiiiii e
Firma del Competitor Firma del Referente Firma del Tutor

Modulo di iscrizione da inviare mezzo email all’indirizzo orientamento@alfaliguria.it
entro e non oltre Venerdi 03/11/2017

e Comitato Promotore: LVH-APA Bolzano, Confartigianato Liguria, ALFA Liguria

® In collaborazione con: CESCOT Genova, Associazione culturale dei Palatifini, CNOS Fap Liguria, ESSEG Genova, Villaggio del
Ragazzo, IPSEOA “Marco Polo”, Scuola Grafica Fassicomo, ISCOT Liguria, Coldiretti Liguria, IPSIS Gaslini-Meucci, Scuola della
Robotica, Robofriends, Dafla, Istituto Duchessa di Galliera, Associazione Panificatori Provincia di Genova, Futura



