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ALLEGATO 1 
Spett.Le

Tecnopolis – Parco Scientifico e tecnologico

Strada Provinciale per Casamassima, Km3

70010 Valenzano (BA)

Il/La sottoscritto/a

	
COGNOME:
	
_________________________
	
NOME
	
___________________________



	
CODICE FISCALE
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	


CHIEDE di partecipare al “Capacity Building Path” - Percorso di sviluppo di competenze di 40 ore  “Smart destination e smart company management” gratuito, finanziato nell’ambito del progetto NEST Networking for Smart Tourism Development ( Project No. 96 / 1st Call for Standard Projec[image: image1.jpg]interreg-iPACBC -
Italy - Albania - Montenegro

NEST PROJECT

g NV
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Networking for Smart Tourism Development

st
Project No. 96 / 1  Call for Standard Project

“Capacity Building Path”

Percorso di sviluppo di competenze
40 ore
“Smart destination e smart company management”

gratuito, finanziato nell’ambito del progetto

Allegato N.1: Domanda di partecipazione

This project is co-financed by the European Union under the Instrument for Pre-Accession Assistance (IPA II)

www.italy-albania-montenegro.eu

ECONOMCOGESTION
{LI\T( DTN INGER mA] IV




t – INTERREG IPA CBC Italy-Albania- Montenegro).
A tal fine, consapevole delle sanzioni penali nel caso di dichiarazioni non veritiere e falsità negli atti, previste dall’art. 76 D.P.R. n. 445 del 28/12/2000, dichiara ai sensi dell’art. 47 D.P.R. n. 445 del 28/12/2000: 

	
LUOGO DI NASCITA:
	
______________________________________
	
PROVINCIA
	
(_)

	
DATA DI NASCITA:
	
____/____/__


DI ESSERE CITTADINO/A ITALIANO/A E DI RISIEDERE A:

	
CITTA’:
	
__________________________________
	
PROVINCIA:
	
(_)
	
C.A.P.
	
______

	
VIA:
	
_________________________________________________________
	
N°
	
___




DI ESSERE DOMICILIATO/A IN(1):

	
VIA:
	
_________________________________________________________
	
N°
	
___



	
CITTA’:
	
________________________ PROVINCIA: 

	
	
	C.A.P.
	


DI AVER CONSEGUITO IL SEGUENTE TITOLO DI STUDIO:

	
___________________________________________________________________________



	
PRESSO:
	
________________________________________________________________


	IN DATA: 
	____/____/_
	CON LA SEGUENTE  VOTAZIONE:
	__________________________


DI ESSERE  TITOLARE o ADDETTO DELL’ AZIENDA  (se costituita) : 

Nome _______________________
P.IVA
_______________________
Sede:  _______________________
E mail _______________________   Sito web _______________________
REPERIBILITA’:

	TEL. DOMICILIO:______________________

	TEL. CELLULARE: _______________________


	TEL. FAX: _______________________


	E-MAIL: _______________________________


Allega alla presente:

· Estremi di un documento di riconoscimento in corso di validità

· il curriculum in formato europeo firmato e datato in originale
· Scheda “Idea di servizio/attività turistica “smart” nel territorio pugliese e/o molisano”

Il sottoscritto espressamente dichiara di aver letto il bando del Laboratorio organizzato da Tecnopolis – Parco Scientifico e Tecnologico, e di accettarlo integralmente e senza alcuna riserva 

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

……………………………………………

Firma

Le chiediamo gentilmente di indicarci da quale fonte ha appreso l’informazione relativa al seminario:

(    Banner internet (indicare su quale testata) ……………………………………………………………

(    Sito internet di Tecnopolis;

(    Amici/conoscenti;

(    Mailing list;

(    altre fonti (specificare quali) ……………………………………
NOTE:

(1) Se diverso dal luogo di residenza

Informativa sulla privacy

Ai sensi del D. L.g.s. n. 196/03 “Codice in materia di protezione dei dati personali” si informa  che ai sensi del Decreto Legislativo 30 giugno 2003, n. 196 “Codice in materia di protezione dei dati personali” e del GDPR (Regolamento UE 2016/679), i suoi dati saranno archiviati presso Tecnopolis PST  e che le informazioni fornite saranno impiegate esclusivamente nel rispetto della sopracitata normativa. In relazione ai dati medesimi, può esercitare i diritti previsti dall’art. 7 del D. Lgs. 196/03. In qualsiasi momento, potrà richiederci la sospensione immediata del trattamento dei dati, fatto salve le comunicazioni effettuate in obbligo di legge. 
Letta l’informativa di cui sopra si esprime il consenso al trattamento dei dati personali per le finalità e con le modalità indicate.

Luogo, Data .......................................



……………………………………………

Firma
La scheda qui pubblicata le permette di presentare una possibile idea di servizio e/o attività rivolta agli ospiti di una destinazione turistica “smart” che si intende realizzare. 
L’attività di capacity building potrà concorrere alla sua realizzazione.
=============================================================
La mia idea per una “smart destination”
Presentazione di un’idea di servizio e/o di attività turistica “smart” nel territorio pugliese e/o molisano”

Nome e Cognome:  _________________________ 

Titolo: ___________________________
Area di interesse:   
     Sport /natura            Beni culturali ed enogastronomia

	Presentazione dell’idea - max n.2 pagine
Descrizione dell’idea “smart” per una destinazione turistica 
(a. come nasce; b) quali necessità soddisfa; c) contesto di riferimento; d) innovazione/i che si intendono realizzare (dal punto di vista tecnologico, della sostenibilità, dell’accessibilità); e) in quale area del territorio pugliese o molisano si può realizzare; f) il mio ruolo – altri ruoli competenze necessarie; Eventuali note e considerazioni ulteriori.




