
 

         

 
 

MODULO DI PARTECIPAZIONE 

Scadenza: 28 ottobre 2015 

 
 

 

 

Nome:_________________________________Cognome:_____________________________________________ 

 

Nato/a il: ____/____/________   a _______________________________________________________ (____)  

 

Paese___________________________________ Nazionalità_______________________________________ 

 

Residente a ________________________________ (____) Paese____________________________________ 

 

In Via ______________________________________________________ n°______ C.A.P. _______________ 

 

E-mail: __________________________________________________________________________________ 

 

Tel: (____) ______________________________ Cell: (____) _________________________________________ 

 

 

 

 Titolo di studio massimo: _____________________________________________________________ 

 

o In_________________________________________________________________________ 

 

o Presso______________________________________________________________________ 

 

 Professione________________________________________________________________________ 

 

   

Lingue conosciute oltre all’Inglese 

 

________________________________________________________________________________________ 

 

 

 

 

 



Con il presente modulo il sottoscritto dichiara altresì: 

- di aver letto lo statuto dell’IRIAE (pubblicato sul sito www.iriae.com) e con il presente modulo lo sottoscrive nella sua totalità e che il 

presente modulo vale anche come modulo di iscrizione all’IRIAE. Ovvero, che al momento dell’eventuale selezione, provvederà ad iscriversi 

all’IRIAE come Professional Member (a meno che non lo sia già). 

- è a totale propria responsabilità avere un comportamento adeguato nei confronti della legge e di terzi, ovvero, che in caso di inottemperanza 

alle leggi vigenti, al viver civile ed al rispetto dei fruitori, si declina da ogni responsabilità l’IRIAE ed il Responsabile dell’Ufficio Attività 

Turistiche. 

- di essere in possesso dell’adeguato Patentino che abilita per legge alla professione di Guida Turistica. 

- di possedere un’adeguata assicurazione contro gli infortuni e danni a terzi o che, comunque, in caso di incidente si declina da ogni 

responsabilità l’IRIAE ed il Responsabile dell’Ufficio Attività Turistiche. 

- che omportamenti non in linea con il presente bando o con le direttive dell’IRIAE o del Responsabile dell’Ufficio Attività Turistiche, o dello 

Statuto di IRIAE potranno essere motivo di provvedimenti disciplinari da parte di IRIAE. 

- di attenersi alle direttive del coordinatore e solo a quelle. 

- di essere consapevole che la decisione finale da parte di IRIAE relativa alla posizione come guida turistica verrà presa solo dopo il colloquio 

con il Responsabile dell’Ufficio Attività Turistiche. 

- di essere consapevole che il  pagamento non prevede uno stipendio e quindi un’assunzione, ma avverrà a prestazione ogni qual volta si 

guiderà una visita. 

 

 

Pertanto chiede: 

Di essere ammesso alla selezione per il Bando di cui all’Oggetto, allegando al presente il mio CV ed ogni attestato 

attinente alla mia crescita professionale. 

 

data_______                             firma__________________ 

 

 

Esprime il proprio consenso alla trattazione, comunicazione e diffusione dei dati personali rilasciati in data odierna per gli usi interni 

dell’Associazione, ai sensi della L. n. 675/96, con particolare riferimento agli artt. 11 e 20. 

 

 

 

 

 

Riservato alla segreteria dell’IRIAE 

 

Registrato il ____/_____/________ con numero di registro/tessera ___________ 

 

Luogo e Data _________________ 

Timbro e firma del responsabile 

 


