
ANNO ACCADEMICO 2011/2012

BIENNIO di FORMAZIONE PROFESSIONALE per TECNICI DI TEATROTERAPIA ad 
indirizzo Espressivo-Bioenergetico

Richiesta di partecipazione
( da inviare via fax allo 0283241452 o in allegato e-mail a tecnici@nonchiamateciattori.it entro il 15/10/ 2011)

Nome e Cognome………………………………………………………………………

Data e luogo di nascita…………………………………………………………,

Domicilio……………………………Via………………………………………CAP………

Recapito telefonico……………………Orari di reperibilità………………………………

Sede colloquio prescelta……………………………………………………………………………

Titolo di studio…………………………………………………………………….................

Sport e attività fisiche praticate negli ultimi 5 anni
……………………………………………………………………………………………………………………………………..
……………………………………………………………………………………………………………………………………..
……………………………………………………………………………………………………………………………………..
……………………………………………………………………………………………………………………………………..

Spettacoli (anche amatoriali), corsi di teatro, laboratori, allestimenti o attività artistiche degli ultimi 5 anni
……………………………………………………………………………………………………………………………………..
……………………………………………………………………………………………………………………………………..
……………………………………………………………………………………………………………………………………..
……………………………………………………………………………………………………………………………………..
……………………………………………………………………………………………………………………………………..
……………………………………………………………………………………………………………………………………..

Interesse o attitudine alle attività dedicate alla crescita personale ovvero tecniche olistiche conosciute o 
delle quali si è fatta esperienza : bioenergetica, meditazione, yoga, reiki, psicodramma, shatzu, medicina 
ayurvedica, terapie di gruppo, counselling individuale, cristalloterapia, aromaterapia, floriterapia ecc ecc
……………………………………………………………………………………………………………………………………..
……………………………………………………………………………………………………………………………………..
……………………………………………………………………………………………………………………………………..
……………………………………………………………………………………………………………………………………..
……………………………………………………………………………………………………………………………………..
…………………………………………………………………………………………………………………………………….
……………………………………………………………………………………………………………………………………..
……………………………………………………………………………………………………………………………………..
……………………………………………………………………………………………………………………………………..

mailto:tecnici@nonchiamateciattori.it


Sintetizza in poche frasi il tuo interesse verso la professione di tecnico di teatroterapia, le tue motivazioni e 
le tue aspettative sul ruolo 
……………………………………………………………………………………………………………………………………..
……………………………………………………………………………………………………………………………………..
……………………………………………………………………………………………………………………………………..
……………………………………………………………………………………………………………………………………..
……………………………………………………………………………………………………………………………………..
……………………………………………………………………………………………………………………………………..
……………………………………………………………………………………………………………………………………..
……………………………………………………………………………………………………………………………………..
……………………………………………………………………………………………………………………………………..
……………………………………………………………………………………………………………………………………..

Autorizzo Nonchiamateciattori al trattamento dei miei dati in osservanza dell’art.13 del d.lgs 
n.196/2003 in materia di privacy. Sono consapevole che i miei dati non verranno mai ceduti a 
terzi e verranno utilizzati da Nonchiamateciattori esclusivamente al fine di verificare la mia 
idoneità ai corsi e agli eventi organizzati
dalla scuola.

Firma per il trattamento dei dati ……………………………………………………………

Dichiaro inoltre che quanto da me scritto nella presente scheda corrisponde al vero e richiedo di 
partecipare ad un colloquio individuale con i docenti responsabili del corso di formazione 
professionale per essere ammesso al I anno dell’anno accademico 2010/2011

Firma per la partecipazione al colloquio…………………………………………

AVVISI

1. Tutti i colloqui di selezione sono gratuiti e l’appuntamento sarà fissato di preferenza nella 
città indicata dal candidato entro 30 gg dalla presentazione della scheda.

2. In allegato alla presente è obbligatorio inviare un Curriculum Vitae dettagliato e 
dattiloscritto.

INVIARE A

Nonchiamateciattori – FAX 0283241452
Nonchiamateciattori – E-mail tecnici@nonchiamateciattori.it

INFORMAZIONI E SEGRETERIA
La segreteria Nonchiamateciattori è disponibile 

dal lunedì al giovedì dalle 17.30 alle 20.30 il sabato dalle 14:00 alle 17:00

TEL/fax 02/83241452 – CELL. 349/4207755
info@nonchiamateciattori.it

mailto:tecnici@nonchiamateciattori.it

