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____  sottoscritt________________________________________ nat___ a _____________________________

il ____/____/_____ e residente a _________________indirizzo____________________________CAP________

prov._____ C.F. ____________________________ Tel. ____________________ E-mail ___________________
CHIEDE

	( di acquistare N.1 SKILLS CARD

    (compilare apposita scheda candidato)
	             oppure  
	( possiede SKILLS CARD  n._______________


E/O

	( di essere ammesso a sostenere gli esami per il rilascio della certificazione ECDL per i seguenti moduli nella 

    sessione del : 
    (indicare con una  x i moduli prescelti):

	
	(  1. Concetti teorici di base

(  2. Gestione documenti

(  3. Elaborazione testi

(  4. Fogli elettronici


	
	(  5. Basi di dati

(  6. Presentazione

(  7. Reti informatiche


IMPORTI DOVUTI

	
	ESTERNI
	INTERNI
	ECDL DOCENTI e ATA
	Note

	
	
	
	ESTERNI
	INTERNI
	

	SKILLS CARD
	€ 60,00
	€ 50,00
	Convenzione Ministero-AICA
	
	

	ESAMI
	€ 18,00
	€ 15,00
	€ 15,00
	
	

	Tutti i costi si intendono IVA inclusa

	

	Descrizione
	Quantità
	Costo unitario
	Costo complessivo

	Acquisto skills card
	n. 
	€
	€

	Acquisto esami
	n.
	€
	€

	
	
	TOTALE
	€


Il pagamento dovrà essere effettuato tramite bollettino postale intestato a: OPPI-Milano – Via Console Marcello, 20   C/CPostale n° 37138203, indicando come causale del versamento: per acquisto skills-card riportare “Acquisto Skills-card ECDL”; per acquisto esami riportare  “Iscrizione esami ECDL mod. n.__”. I moduli possono essere scaricati dal sito e/o ritirati c/o la segreteria OPPI  in Via Console Marcello 20 - Milano.  Il versamento effettuato dovrà essere allegato al presente modulo. Il pagamento può essere effettuato anche direttamente presso la segreteria del Test Center.
              Milano, lì __________________


                                                                                    Firma    _______________________________
RISERVATO ALLA SEGRETERIA OPPI:  Bollettino di versamento N° ………………………………….…….. del ………………………………….
	Descrizione
	Quantità
	Costo unitario
	Costo complessivo

	Acquisto skills card
	n.
	€
	€

	Acquisto esami
	n.
	€
	€

	
	
	TOTALE
	€


                                 Il Responsabile Amministrativo
                                       ………………………………………..
TEST CENTER ECDL “OPPI – Milano”


Organizzazione per la Preparazione Professionale degli Insegnanti


�


           





Ente con personalità giuridica


DPR 19.10.1977, n. 1001


Registro persone giuridiche


Prefettura di Milano n. 234





MODULO RICHIESTA SKILLS-CARD E ESAMI








OPPI – Organizzazione per la Preparazione Professionale degli Insegnanti

Ente accreditato M.P.I. Decreto 08.06.2005 e Regione Lombardia Ddg 18.05.2007, n. 5134 – CF 02711300158
Azienda con Sistema Qualità Certificato UNI EN ISO 9001:2008 – Internet http://www.oppi.it – e-mail oppilegal@pec.it
Via Console Marcello 20 e Pza Villapizzone 1 – 20156 Milano MI – Tel. 02/33.00.13.87 – Fax 02/39.26.90.27 – CCP n. 37138203

IBAN  IT39Q0335901600100000007212
_______________________________________________________________________________________________

OPPI – Ente accreditato presso il  M.I.U.R.  con Decreto del 08.06.2005

e accreditato presso la Regione Lombardia con Ddg 18416 del 06.12.2005

Azienda con Sistema Qualità Certificato UNI EN ISO 9001:2000

20144 Milano – Via Orseolo 1 – Tel. 02 58100905-02 8310191 – Fax  02 89404446 

e-mail: oppi@oppi.mi.it – http:www.oppi.mi.it


