all.1_interesse_CORSOINGLESE
Al Consiglio Direttivo dell’Ordine dei Dottori Agronomi e dei Dottori Forestali della Provincia di Potenza

mail: info@agronomiforestalipotenza.it 

Via Torraca, 74 – 85100 POTENZA

Oggetto: Manifestazione d’interesse corso Lingua Inglese
Il/La sottoscritto/a……………………………………………… nato/a a ………………………………… (……….) il………………………residente a …………………………. (…….) in via …………………………………………… n. …… domiciliato a …………………………. (…….) in via …………………………………………… n. ……, iscritto presso codesto Ordine al n. …..

MANIFESTA
interesse a partecipare al corso di Lingua Inglese che avrà una durata complessiva di 40 ore.
Inoltre DICHIARA

· di essere a conoscenza che la didattica sarà gestita dalla Società FORMAMENTIS Soc. Coop, la quale usa il sistema di valutazione ESOL (English for Speakers of the Other Languages), elaborato dall'Università di Cambridge, in collaborazione con il British Council;
· di essere a conoscenza che le lezioni saranno impartite da docenti madrelingua;

· di essere a conoscenza che la sede di svolgimento del corso sarà  quella ODAF Potenza di via Torraca 74 a Potenza,  con giorni ed orari che saranno comunicati in seguito;

· di essere a conoscenza che, per conseguire l’attestato e la relativa certificazione, la frequenza al corso sarà obbligatoria (assenze previste pari al 10% del monte ore previste di corso);
· di essere a conoscenza che per conseguire la certificazione finale è obbligatorio superare una prova finale, necessaria a valutare le competenze acquisite;
· di essere a conoscenza che le date di esame verranno fissate dall’Università di Cambridge che rilascerà la relativa certificazione (in caso di superamento);

· di essere a conoscenza che la partecipazione al corso prevederà una quota d’iscrizione pari ad euro 550,00 (euro cinquecentocinquanta/00) oltre IVA, da versare direttamente alla Società FORMAMENTIS Soc. Coop, nelle modalità concordate.

(Luogo, data)









L’iscritto _________________________

