
 

 
 

 

  

  

 

www.cri.it 

 Croce Rossa Italiana 

Comitato Regionale Lazio 
Centro di Formazione Regionale 

 

FORMAZIONE ESTIVA CRI LAZIO 2019 “ENJOY CRI” 
 

Il  sottoscritto ______________________________,Presidente  del  Comitato C.R.I. (oppure Responsabile dell’Ufficio) 

_________________________________________, con sede in ___________________________ provincia _______ 

Indirizzo _______________________________________ Mail: ___________________________________________ 

 
AUTORIZZA 

 

Il Socio/Dipendente __________________________________________ a partecipare all’evento di formazione 

estivo C.R.I. Lazio 2019 al/ai seguenti corsi e/o staff operativo (è possibile selezionare più di un opzione) 

o STAFF OPERATIVO CAMPO 

o STAFF OPERATIVO DI DIFFUSIONE (ISTRUTTORI MSP, FULLD, ECC) 

o AGGIORNAMENTO "OPERATORI TLC" - 18 AGOSTO 

o AGGIORNAMENTO "OPERATORI TLC" - 24 AGOSTO 

o CORSO DI SPECIALIZZAZIONE SULL'EMBLEMA - 19 AGOSTO 

o CORSO INFORMATIVO "INTERNATIONAL DISASTER LAW (IDL)" - 20 AGOSTO 

o CORSO "OPERATORE SALA OPERATIVA" - DAL 18 AL 22 AGOSTO 

o PREPARAZIONE ALLE SELEZIONI DEL 4° BANDO PER ISTRUTTORI TSSA LAZIO (23 AGOSTO) 

o AGGIORNAMENTO ISTRUTTORI TSSA (24 AGOSTO) 

o LA GESTIONE DEL PERCORSO GIOVENTU' (23-24 AGOSTO) 

o CORSO DI FORMAZIONE PER "DIRETTORE CORSO PER VOLONTARI C.R.I." (23-25 AGOSTO) 

o AGGIORNAMENTO ISTRUTTORI PROTEZIONE CIVILE (20-21 AGOSTO) 

o AGGIORNAMENTO ISTRUTTORI PROTEZIONE CIVILE (23-24 AGOSTO) 

 

Prendo atto che la quota di partecipazione all’evento è fissata ad Euro 07,50 giornalieri. 

 

Luogo, data 

        Firma del Presidente/Resp. Ufficio 

       ______________________________________  


