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MODULO DI ISCRIZIONE AL CORSO AUTOFINANZIATO PROPEDEUTICO in INTERVENTI ASSISTITI CON
L’ANIMALE (24 ORE) PER IL CONSEGUIMENTO DELL'ATTESTATO DI PARTECIPAZIONE

SPETT.LE 1I.FO.L.D.
VIA PERETTI 1, SCALA B, 09121, CAGLIARI
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CHIEDE DI ISCRIVERSI AL CORSO AUTOFINANZIATO PER:

CORSO PROPEDEUTICO IAA — 24 ore

SEDE: Centro Diurno Socio Sanitario "Don Orione”, Via Custoza, 21 - Selargius

. REQUISITI DI ACCESSO AL CORSO: Il corso & aperto a tutte le figure professionali ed agli operatori coinvolti, qualsiasi soggetto
interessato ad ampliare la propria formazione in IAA.

. L'iscrizione si intende regolarizzata al versamento della quota di partecipazione
Ai sensi dell'art.21 del D.P.R. 28/12/2000 N. 445, consapevole delle sanzioni penali richiamate dall’art. 76 del D.P.R. del 28/12/2000 N. 445 in caso di

dichiarazioni mendaci e della decadenza dei benefici eventualmente conseguenti al provvedimento emanato sulla base di dichiarazioni non veritiere, di
cui all'art. 75 del D.P.R. del 28/12/2000 N. 445; ai sensi e per gli effetti dell'art. 47 del citato D.P.R. 445/2000, sotto la propria responsabilita

DICHIARA QUANTO SEGUE:
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DICHIARA INOLTRE:

O DI AVERE LA MAGGIORE ETA

O DI AVER ASSOLTO L'OBBLIGO SCOLASTICO

O DI ESSERE IN POSSESSO DEL SEGUENTE TITOLO DI STUDIO: .......cuoiuiiiiiiiiiiei e bbb ne e se e
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Si allega:
O fotocopia di un documento di identita in corso di validita
O copia dell’avvenuto pagamento

1.Condizioni generali

E oggetto delle presenti Condizioni Generali la fornitura di attivita di formazione professionale in Interventi Assistiti con I’Animale per il rilascio di
attestato di partecipazione come “Corso Propedeutico” da parte dell’Agenzia Formativa I.FO.L.D. a quanti sottoscriveranno il presente modulo di
iscrizione, previa frequenza del 90% del corso e superamento di adeguato test di valutazione. Il corso Propedeutico € il primo step formativo per coloro
che nell'ambito degli IAA vogliono acquisire il ruolo di coadiutore dell’animale, medico veterinario esperto in IAA, responsabile di progetto, referente di
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intervento e responsabile d‘attivita, cosi come richiesto dalle linee guida nazionali approvate nell’Accordo Stato e Regioni, poi recepito dalla Regione
Sardegna con delibera della G.R. n. 15/12 del 21.03.2017. L'iter formativo di ogni singolo soggetto deve essere completato in un arco di tempo non
superiore a quattro anni e soltanto al suo termine viene rilasciato un attestato di idoneita agli IAA, a condizione che il discente abbia:

» frequentato tutti i corsi previsti dal percorso formativo scelto (propedeutico + base + avanzato);

. partecipato alle visite guidate;

*  svolto i previsti periodi di stage presso una struttura operante negli IAA;

. prodotto un elaborato finale e superato gli esami di certificazione delle competenze

Soltanto per la figura di Responsabile di attivita (AAA), che organizza e coordina le attivita assistite con I'animale, il percorso formativo pud concludersi

con tale attestato di partecipazione al corso propedeutico. Il ruolo di responsabile nelle AAA pud essere ricoperto da figure professionali e operatori con
esperienza e competenza in relazione agli obiettivi dell’attivita stessa. Il responsabile di attivita collabora sempre con il veterinario esperto in IAA e con il
coadiutore dell'animale.

Alla fine di ogni giornata di formazione del corso Propedeutico in IAA, realizzato secondo le Linee Guida Nazionali in IAA, per un totale di 24 ore, &
prevista una valutazione dell’apprendimento su questionario scritto. Non & necessaria ai fini formativi la partecipazione al corso del proprio cane.

1l corso € totalmente autofinanziato.

L'effettivo avvio del corso & subordinato al raggiungimento del numero minimo di 20 iscrizioni. I posti vengono assegnati in base all’ordine di conferma
della propria partecipazione attestata dal ricevimento del bonifico.

E obbligatoria la sottoscrizione dell'informativa e del consenso dell'interessato al trattamento ed alla comunicazione e diffusione di
dati personali ai sensi del D.Lgs 196/03, che é parte integrante della presente scheda.

2. Perfezionamento dell‘iscrizione

L'iscrizione si intendera perfezionata nel momento in cui I’Agenzia Formativa I.FO.L.D. ricevera il presente modulo debitamente compilato e sottoscritto;
corredato dal versamento dellintera quota prevista.

E indispensabile allegare al presente modulo un documento di identita.

Il presente modulo di iscrizione, compilato in ogni sua parte, potra essere inoltrato tramite mail o via fax oppure consegnato a mano
ai seguenti indirizzi:

I.FO.L.D. — Via Peretti, scala C (Segreteria), Cagliari;

I.FO.L.D. — Via Paolo VI (Ex Scuola Elementare), Oristano/Sili;

I.FO.L.D. - Via S. Suia 9, Terralba;

I.FO.L.D. — Via Mazzini 41, Carbonia;

Fax: 070/5489152

3. Recesso

Sara possibile rinunciare all’iscrizione entro 5 giorni prima della data di inizio del corso dandone comunicazione via e-mail (ifoldcoord@tiscali.it)
seguita da lettera raccomandata con avviso di ricevimento indirizzata a: I.FO.L.D. — Via Peretti 1, scala B, 09121 Cagliari.

Si avra cosi diritto alla restituzione dell'intera quota di iscrizione versata.

Qualora la comunicazione di recesso non venga effettuata entro i termini stabiliti, il corsista non avra diritto alla restituzione di quanto versato.

4. Quota di partecipazione

La quota di partecipazione di € 260,00 dovra essere versata all’atto della presentazione del modulo di iscrizione.

Il pagamento dovra essere effettuato tramite bonifico bancario a favore di: I.FO.L.D. (Banco di Sardegna, IBAN: IT3450101504801000070471284)
indicando nella causale: Corso Propedeutico IAA ed il nominativo del partecipante.

5. Calendario
L'iscritto si impegna a rispettare il calendario concordato con I’Agenzia Formativa prima dell’avvio del corso.

6. Materiali ed Attrezzature

I partecipanti saranno dotati dei materiali e delle attrezzature necessari per lo svolgimento dell’attivita formativa e saranno tenuti ad utilizzarli con la
massima cura e diligenza. I partecipanti al corso sono personalmente responsabili per i danni eventualmente arrecati alla struttura, alle aule, ai supporti
didattici, alle attrezzature e a quant’altro presente nelle aule didattiche dell'l.FO.L.D.

7. Rilascio attestato di Partecipazione

Il rilascio dell’Attestato di Partecipazione del corso Propedeutico, secondo quanto previsto dalla normativa della Regione Autonoma della Sardegna, sara
subordinato al superamento del Test di valutazione finale al quale si accedera con la frequenza di almeno il 90% del totale delle ore del corso e avendo
pienamente regolarizzato la propria posizione amministrativa.

8. Contatti
Per informazioni amministrative e modalita di iscrizione contattare: ifoldcoord@tiscali.it
Per informazioni riguardanti Corpo Docente, Normativa e Didattica, contattare: Dott.ssa Simona Cao 3334196449

9. Sede
1l corso si terra presso la sede:

¢ Centro Diurno Socio Sanitario “Don Orione”, Via Custoza, 21~ Selargius
Data..............cccevvvinnee PEI PreS@ VISIONE.......ccoiiiiiiiiiiiiiii e e e

Il sottoscritto autorizza espressamente il trattamento dei dati contenuti nel presente modulo di iscrizione ai sensi del D.Lgs. 196/2003 (T.U. sulla
Privacy): i dati sopra riportati sono prescritti dalle disposizioni vigenti ai fini del procedimento per il quale sono richiesti e verranno utilizzati esclusivamente a tale scopo.
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