


Dati relativi al Competitor

• Nome e cognome.............................................................................................................................................

• Indirizzo: .........................................................................................................................................................

• CAP & Località:.................................................................................................................................................

• Tel: ..................................................................................................................................................................

• email: ..............................................................................................................................................................

• Data di nascita: ....... / ....... / ...............  Luogo di Nascita: ......................................... 

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)

…............................................................................. Nato il  ....... / ....... / ...............  A .....................................

Dati relativi al Tutor:  

• L'Istituto .................................................................................................................................................

• individua nel ruolo di Tutor il docente/esperto .......................................................................................

Tel: ........................................................      e-mail............................................................................................

Data .................................................

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 Venerdì 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


