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Dipartimento “Organizzazione e Risorse Umane”
Settore “Formazione e Sviluppo Risorse Umane”
Cittadella Regionale (piano 6 - Z5 “greco”) - Catanzaro
formazione.personale@regione.calabria.it

FORMAZIONE PROGRAMMATA - MANIFESTAZIONE DI INTERESSE

CORSO | Codice Titolo

Cognome Nome

Matricola Nato a il
Residente a Categoria

Titolo di studio

Telefono ufficio Cellulare

@mail ufficio @regione.calabria.it
Dipartimento Settore

Sede ufficio

Tipologia O Dipendente della Regione Calabria a tempo indeterminato

rapporto
di lavoro O Altro (specificare):

Specificare le
competenze del
ruolo ricoperto

Specificare quale
attinenza ha il percorso
formativo rispetto
all’attivita svolta dal
richiedente

@ il dirigente attesta la veridicita delle informazioni sopra riportate

@ il dirigente autorizza il richiedente a partecipare all’attivita formativa
il dirigente dichiara di aver preso visione e informato il richiedente di quanto riportato ai punti 5.1 e
5.2 delle Linee Guida per la formazione del personale della Giunta Regionale (DGR 237/2018)

DIRIGENTE

Timbro e Firma o Firma Digitale

MODALITA’ DI PRESENTAZIONE DELLA MANIFESTAZIONE DI INTERESSE
Trasmettere il presente modello in formato PDF esclusivamente via email dall’indirizzo istituzionale del richiedente
all'indirizzo formazione.personale@regione.calabria.it
Non saranno prese in considerazione le schede incomplete, prive di timbro e firma del Dirigente o Firma Digitale,
trasmesse fuori termine o con modalita diverse da quelle sopra indicate.
Per informazioni contattare 0961.852003
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