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Operazione FSE Rif. P. A. 2008-168/BO DD n. 14/2008 del 18/07/2008

Creazione e consolidamento di attività imprenditoriali e professionali 

Perché scegliere questo corso

Questo progetto vuole raccogliere una sfida e mettere in campo un insieme di azioni particolarmente congeniali per uomini e donne che hanno in testa una forte pulsione ad essere imprenditori o sviluppare un’attività professionale. Coloro che presenteranno domanda, e risulteranno idonei, parteciperanno al percorso formativo finalizzato alla creazione o al consolidamento della propria idea imprenditoriale o professionale. Beneficeranno inoltre di una serie di consulenze individuali sulle tematiche proprie dei settori di attività.

In stretta collaborazione con la Provincia di Bologna, al termine del percorso formativo e di accompagnamento, i destinatari potranno accedere al Bando di Microcredito ed ottenere così, qualora la domanda abbia un esito positivo, un finanziamento particolarmente agevolato fino a € 30.000, garantito dalla Provincia di Bologna tramite apposito Fondo.

Chi può partecipare:

Percorso 1 per lavoratrici e lavoratori

lavoratrici e lavoratori occupati, giovani e adulti precariamente occupati, lavoratori atipici, autonomi, professionisti iscritti ad Albi, fino ad un massimo di 12 partecipanti. 

Percorso 2 per microimprese 

imprese di recente costituzione (non più di due anni di vita), fino ad un massimo di 15 imprese.

Come inviare domanda: 

Per iscriversi al corso è necessario compilare ed inviare la scheda di iscrizione e l’autorizzazione al trattamento dati personali, che trovate di seguito in questo stesso file.
È necessario allegare fotocopia della carta di identità. 
La scheda può essere 
· Scaricata, in formato word, dal sito www.ecipar.it 

· Richiesta tramite mail all’indirizzo lancioni@ecipar.it.
· Ritirata in forma cartacea direttamente presso la sede di ECIPAR SCARL Largo Molina 9/A 40138 Bologna

Può essere compilata sia a mano che a video con l’ausilio del pc, in entrambi i casi deve essere stampata e firmata in originale e inviata tramite posta con raccomandata A/R a ECIPAR SCARL, C.A. Anna Lancioni, Largo Molina 9/A 40138 Bologna, oppure consegnata a mano presso la sede di ECIPAR, al medesimo indirizzo. Il termine di iscrizione è il 4 novembre 2008, farà fede il timbro postale. 

La selezione verrà realizzata sulla base dei requisiti formali e dei posti disponibili. 

È possibile richiedere informazioni scrivendo una mail a lancioni@ecipar.it, o telefonando allo 051/396745.

Percorso 1 per lavoratrici e lavoratori

La durata complessiva del percorso formativo è di 30 ore (24 ore di aula e 6 di project work). L’obiettivo è realizzare una valutazione delle competenze ed un dispositivo di business plan, al fine di definire il proprio progetto professionale o imprenditoriale. L’intervento formativo prevede l’impiego di metodologie tradizionali di corso in aule sulle principali tematiche di interesse per i destinati finali, coinvolgendo esperti e consulenti appartenenti al mondo del credito e delle istituzioni creditizie, in maniera tale da offrire ai destinatari un’offerta formativa finalizzata alla definizione del proprio business e alla migliore presentazione di sé e della propria attività ad un potenziale ente finanziatore. 

ECIPAR mette a disposizione gli strumenti fondamentali per l’accesso alla sperimentazione di MICROCREDITO, cioè il Questionario per l’accesso al credito, modellizzato e personalizzato a seconda del target, ed Evaluetor, che, permetterà la definizione di un rating unico per valutare quali/quantitativamente le criticità e i punti di forza delle idee professionali/imprenditoriali .

Tale attività è finalizzata a facilitare il percorso di accesso al credito con specifico riferimento al Bando di Microcredito che verrà proposto a dicembre 2008 dall’Assessorato Attività Produttive della Provincia di Bologna.

Calendario dell’attività formativa:

	Giorno
	Orario
	Percorso 1 per lavoratori

	Martedì 11 novembre 2008
	18:00 - 20:00
	Presentazione del percorso

	Giovedì 13 novembre 2008
	17.00 - 22:00
	L'idea di lavoro autonomo

	Martedì 18 novembre 2008
	17.00 - 22:00
	Come mettersi in proprio

	Martedì 25 novembre 2008
	18.00 - 22:00
	La definizione del business plan

	Giovedì 27 novembre 2008
	18.00 - 22:00
	La realizzazione del business plan

	Martedì 2 dicembre 2008
	18.00 - 22:00
	Lo strumento per l'accesso al credito

	Martedì 9 dicembre 2008
	18.00 - 22:00
	Lo strumento per l'accesso al credito


Tra gennaio e febbraio 2009, i destinatari potranno usufruire di una serie di consulenze individuali sulle tematiche proprie dei settori di attività, elaborando così un piano di superamento di eventuali criticità ed una richiesta di microcredito alla Provincia di Bologna. Qualora la domanda abbia un esito positivo, i destinatari beneficeranno di un finanziamento erogato sotto forma di mutuo, ad un tasso particolarmente agevolato e garantito per l’80% da un apposito Fondo messo a disposizione dalla Provincia di Bologna.
Al termine delle attività corsuali verrà rilasciato un Attestato di frequenza.
La sede del corso è la Sala Blu di ECIPAR SCARL, Largo Molina 9/A, 40138 Bologna.

L’importo per partecipare all’attività formativa e per le ore di accompagnamento individuale è di € 180 a partecipante (l’importo viene calcolato sulla base di 10 partecipanti. In caso di raggiungimento di un numero di utenti all’attività formativa maggiore di 10, la quota verrà abbassata).

L’importo dovrà essere saldato il primo giorno di formazione in aula. 
Percorso 2 per microimprese 

La durata complessiva del percorso formativo è di 20 ore (16 ore di aula e 4 di project work). Il corso è rivolto a titolari di microimprese che intendono consolidare o potenziare la loro capacità imprenditoriale, attraverso l’acquisizione di strumenti utili al monitoraggio e al rafforzamento della propria attività. 

L’intervento formativo prevede l’impiego di metodologie tradizionali di corso in aule sulle principali tematiche di interesse per i destinati finali, coinvolgendo esperti e consulenti appartenenti al mondo del credito e delle istituzioni creditizie, in maniera tale da offrire ai destinatari un’offerta formativa finalizzata alla definizione del proprio business e alla migliore presentazione di sé e della propria attività ad un potenziale ente finanziatore. 

ECIPAR mette a disposizione gli strumenti fondamentali per l’accesso alla sperimentazione di MICROCREDITO, cioè il Questionario per l’accesso al credito, modellizzato e personalizzato a seconda del target, ed Evaluetor, che, permetterà la definizione di un rating unico per valutare quali/quantitativamente le criticità e i punti di forza delle idee professionali/imprenditoriali .

Tale attività è finalizzata a facilitare il percorso di accesso al credito con specifico riferimento al Bando di Microcredito che verrà proposto a dicembre 2008 dall’Assessorato Attività Produttive della Provincia di Bologna.
Calendario dell’attività:

	Giorno
	Orario
	Percorso 2 per imprese

	Martedì 11 novembre 2008
	18:00 - 20:00
	Presentazione del percorso

	Martedì 25 novembre 2008
	18.00 - 22:00
	La definizione del business plan

	Giovedì 27 novembre 2008
	18.00 - 22:00
	La realizzazione del business plan

	Giovedì 4 dicembre 2008
	18.00 - 22:00
	Lo strumento per l'accesso al credito

	Giovedì 11 dicembre 2008
	18.00 - 22:00
	Lo strumento per l'accesso al credito


Tra gennaio e febbraio 2009, i destinatari potranno usufruire di una serie di consulenza individuali sulle tematiche proprie dei settori di attività, elaborando così un piano di superamento di eventuali criticità ed una richiesta di microcredito alla Provincia di Bologna. Qualora la domanda abbia un esito positivo, i destinatari beneficeranno di un finanziamento erogato sotto forma di mutuo, ad un tasso particolarmente agevolato e garantito per l’80% da un apposito Fondo messo a disposizione dalla Provincia di Bologna.

Al termine delle attività corsuali verrà rilasciato un Attestato di frequenza.
La sede del corso è la Sala Rossa di ECIPAR SCARL, Largo Molina 9/A, 40138 Bologna.

L’importo per partecipare all’attività formativa e per le ore di accompagnamento individuale è una contribuzione diretta dell’impresa nella forma di Mancato Reddito.
SCHEDA ISCRIZIONE
Nome
……………………………………………………………………Cognome………………………………………………………..……….……

Residenza: via/piazza……………………………………………………………………………………..………………n………………………….…

Cap…………………………….……………Comune…………………………………………………………………………Prov………………………

Domicilio………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..
Luogo di nascita………………………………….……………………Data di nascita…………………………….……………………………….
Sesso:     □ M     □ F          Codice Fiscale …………………………………………………….……………………………………………………
Tel…………………………………………………………………………Cell……………………………………………………………….…………………
Indirizzo e-mail……………………………………………………………………………………………………………………………………………….
Nazionalità……………………………………………………………………………………………………………………………………………………..
Titolo di studio: 

· Licenza media inferiore 

· Qualifica in……………………………………………………………………………………………………………………………………………
· Diploma di scuola media superiore in……………………………………………………………………………………………………
· Laurea in……………………………………………………………………………………………………………………………………………….
· Eventuale scuola abbandonata…………………………………………………………………………………………………………….
Condizione professionale: 


· Imprenditore 

· Lavoratore autonomo (anno di apertura della Partita IVA:…………………………………………………………………….)

· Collaborazione coordinata e continuativa, collaborazione a progetto

· Occupato alle dipendenze

· Occupato con contratto a causa mista (interinali, staff leasing, occasionali…)

Informazioni sull’attività imprenditoriale/professionale:

Se imprenditore/imprenditrice: 


Ragione sociale:…………………………………………………………………………………………………………………………………

Forma giuridica: ………………………………………………………………………………………………………………………………..

Indirizzo Azienda (sede operativa):…………………………………………………………………………………………………..

Indirizzo web/e-mail: ………………………………………………………………………………………………………………………..

Telefono/Fax: ……………………………………………………………………………………………………………………………………

Settore: …………………………………………………………………………………………………………………………………………….

Anno di costituzione dell’impresa: …………………………………………………………………………………………………..

Nome e cognome del rappresentante legale: …………………………………………………………………………………

Codice e data di iscrizione alla Camera di Commercio: ……………………………………………………………………..

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..

Codice ATECO:..………………………………………………………………………………………………………………………………….

Numero Partita IVA:…………………………………………………………………………………………………………………………..

Codice e data di iscrizione al REA: ……………………………………………………………………………………………………..

………………………………………………………………………………………………………………………………………………………....

Breve descrizione dell’attività: ………………………………………………………………………………………………………….

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..

Numero di dipendenti/collaboratori:…………………….……………di cui donne: ………………………………….……

Numero di soci: ……………………………………………………di cui donne: ………………………………………………………

Fatturato relativo all’anno 2007:………………………………………………………………………………………………………..

Valore del totale di bilancio relativo all’anno 2007:……………………………………………………………………………

Numero clienti: …………………………………………………………………………………………………………………………………

Mercato di riferimento: 
	· Locale 
	·  Nazionale 
	·   Internazionale 


Se lavoratore/lavoratrice autonomo/a o libero/a professionista:


 Numero Partita IVA:…………………………………………………………………………………………………………………………
Tipologia di attività: 
· professionista con Partita IVA, iscritta/o al Fondo di Gestione separata INPS dal ……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………….
· professionista con partita IVA iscritta/o ad Albi/ruolo/ordine dal………………………………………………………………(specificare Albo……………………………………………………………….)


Indirizzo sede attività:………………………………………………………………………………………………………………………

Indirizzo web/e-mail: ………………………………………………………………………………………………………………………

Telefono/Fax: …………………………………………………………………………………………………………………………………..

Settore di attività:………………………………………………………………………………………………………………………………

Breve descrizione dell’attività: ………………………………………………………………………………………………………….

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..

Numero di dipendenti/collaboratori:………………………..……………di cui donne: ………………………………….…


Giro d’affari/fatturato relativo all’anno 2007:……………………………………………………………………………………

Numero clienti: …………………………………………………………………………………………………………………………………

Mercato di riferimento: 
	· Locale 
	·   Nazionale 
	·   Internazionale 


Se lavoratore atipico:

             
Tipologia di contratto: 
· Collaborazione coordinata e continuativa 

· Collaboratore a progetto

· Collaboratore occasionale 


Iscritto/a al Fondo di Gestione separata INPS dal……………………………………………………………………………….

Indirizzo sede attività:………………………………………………………………………………………………………………………..

Indirizzo web/e-mail: ………………………………………………………………………………………………………………………..

Telefono/Fax: ……………………………………………………………………………………………………………………………………

Settore di attività:………………………………………………………………………………………………………………………………

Breve descrizione dell’attività: ………………………………………………………………………………………………………….

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..

Reddito annuo lordo relativo all’anno 2007:………………………………………………………………………………………

Numero clienti/committenti: ……………………………………………………………………………………………………………

Mercato di riferimento: 
	
	· Locale 

·   Nazionale 

·   Internazionale 


	


Se lavoratore dipendente:


Tipologia di contratto attuale: 
· Standard (tempo indeterminato, full time)

· Ogni altra forma di lavoro dipendente: ………………………………………………………………………………………………….

Reddito annuo lordo relativo all’anno 2007:………………………………………………………………………………………

Breve descrizione dell’idea imprenditoriale/professionale che si vuole sviluppare:


…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..

Ragione sociale prevista: …………………………………………………………………………………………………………………..

Forma giuridica ipotizzata: ………………………………………………………………………………………………………………..

Indirizzo sede (indicare provincia prevista):……………………………………………………………………………………….

Anno di costituzione previsto:……………………………………………………………………………………………………………

Composizione compagine sociale: …………………………………………………………………………………………………….

…………………………………………………………………………………di cui donne: …………………………………………………..

Mercato di riferimento: 
	
	· Locale 

·   Nazionale 

·   Internazionale 


	



Descrizione prodotto/servizio che si vuole offrire:……………………………………………………………………………..

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..

Tipologia e numero clienti che si vuole raggiungere: ………………………………………………………………………..

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..

Madrelingua: ……………………………………………………………………………………………………………………………………………..
Conosci lingue straniere?               □ NO                             □ SI

Se sì, quali? ……………………………………………………………………………Livello:…………………………………………………………
……………………………………………………………………………Livello:……………………………………………………………………………
Sai utilizzare il PC? ……………………………………………Da quanto tempo lo usi? …………………………………………………..
Utilizzi spesso il PC? 

□ Mai  □quasi mai   □ 1 volta la settimana    □ quotidianamente

Possiedi il computer a casa?          □ NO                             □ SI

Se sì, con quali caratteristiche? ……………………………………………………………………………………………………………………..
……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………….
Utilizzi Internet?    □ NO  □ Sì, in modo approfondito □ Sì, ho appena cominciato 

Indicare il browser utilizzato ………………………………………………………………………………………………………………………….
Utilizzi la posta elettronica? □ NO  □Sì, correttamente  □Sì, ho appena cominciato 

Conosci programmi informatici? (Word, excel, power point..): …………………………………………………………………….

……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………….
Presenti alcune disabilità / difficoltà ?         □ NO                             □ SI

Ulteriori informazioni utili: 


…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..
Luogo e data…………………………………………………………Firma………………………………………………………………………………
Autorizzazione al trattamento e pubblicazione dei dati personali Decreto Legislativo 196/2003.
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Il/La sottoscritt_ ___________________________ con sede in  _________________________

Via ______________________ n° ___  

autorizza

Ecipar Emilia Romagna Scarl con sede in Bologna, alla pubblicazione a mezzo stampa, via telematica, tramite rete internet dei dati personali: nome, cognome, sede, via, città, attività, in loro possesso, utilizzabili solo in forma aggregata per la gestione e il monitoraggio e la diffusione delle attività dell’Operazione FSE Asse I – Adattabilità, Rif. P.A. n° 2008-168/BO Creazione e consolidamento di attività imprenditoriali e professionali, di cui all’atto di approvazione n° DD14 cr22 esecutiva il 18/07/2008.

INFORMATIVA

Ai sensi e per gli effetti dell’art. 13 del Decreto Legislativo 30 Giugno 2003 n. 196, riguardante la tutela delle persone e di altri soggetti rispetto al trattamento dei dati personali, si informa che i dati personali acquisiti sono raccolti e trattati da Ecipar Emilia Romagna, in esecuzione di obblighi previsti dalla legge o, comunque, per le esclusive finalità connesse alla gestione di detto rapporto, nonché all’adempimento degli obblighi ed alla tutela dei diritti derivanti dallo stesso.

Al riguardo si precisa che:

· L’acquisizione di tutti i dati di volta in volta richiesti è presupposto indispensabile per l’instaurazione e lo svolgimento dei rapporti cui la stessa acquisizione è finalizzata;

· I dati suddetti, nonché quelli elaborati da Ecipar Emilia Romagna Scarl in relazione agli obblighi, ai diritti ed alle previsioni connessi ai servizi, non saranno oggetto di diffusione o comunicazione fuori dei casi previsti dalla legge e con le modalità al riguardo consentite;

· La persona fisica o giuridica cui si riferiscono i dati personali acquisiti ha la facoltà di esercitare, riguardo all’esistenza ed al trattamento degli stessi, i diritti previsti dall’art. 7 del Decreto Legislativo 196/03, secondo le modalità contemplate dalle relative disposizioni.

· Ogni trattamento avviene nel rispetto delle modalità di cui agli artt. 11, 31 e seguenti del Codice della Privacy e mediante l'adozione delle misure minime di sicurezza previste dal disciplinare tecnico (Allegato B).

· Lei ha il diritto di ottenere dal titolare la cancellazione, la comunicazione, l'aggiornamento, la rettificazione, l'integrazione dei dati personali che La riguardano, nonché in generale può esercitare tutti i diritti previsti dall'art.7 del Codice della Privacy.

Ai sensi e per gli effetti del Decreto Legislativo n. 196/03 si fa inoltre presente che il titolare del trattamento dei dati in questione è Ecipar Emilia Romagna Scarl che ha designato responsabile del trattamento dei dati 
personali acquisiti, con riferimento ai servizi connessi, l’Ente stesso con domicilio presso la sede regionale – Largo Molina, 9 – Bologna- Tel. 051/396701  Fax. 051/396710.

Consenso

In relazione all’informativa che mi avete fornito, esprimo il consenso, previsto dall’art. 23 del Decreto Legislativo n. 196/03, al trattamento dei dati inseriti da parte dell’ente per le sue finalità, connesse o strumentali, nonché il consenso alla comunicazione e all’invio (anche all’estero) dei dati stessi.

Esprimo altresì il consenso al trattamento dei dati personali, da parte di società, enti o consorzi, persone fisiche che Vi forniscano specifici servizi elaborativi ovvero svolgano attività funzionali a quella dell’ente, nonché attività di supporto all’esecuzione delle operazioni o dei servizi da me richiesti o comunque resimi, individuati per denominazione o ragione sociale o per categoria di appartenenza.

Presto, inoltre, il consenso a che il trattamento dei miei dati personali possa avvenire anche con modalità elettroniche e/o automatizzate idonee a collegare i dati stessi anche a quelli di altri soggetti, in base a criteri qualitativi, quantitativi e temporali, ricorrenti o definibili di volta in volta .
	Data____________________
	□ Accetto                          □Non Accetto

	Firma ________________________________
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