
 

 
 
 
         
               

Presenta la terza edizione di  

“INCUBARITAS” 
Corso di formazione per la  

creazione d’impresa 

 Diocesi di  
Altamura – Gravina - Acquaviva delle Fonti 

--------------------------------------   
La  Caritas  Diocesana 

In  collaborazione  con  

Pastorale Giovanile   e 

Pastorale Sociale e del Lavoro 

  “ Progetto Policoro” 

                   DESTINATARI      ED     OBIETTIVI       DEL        CORSO 
 

                                                                La proposta  è  rivolta  ai giovani maggiorenni e agli adulti di età  
                                                          inferiore a 40 anni, residenti nei comuni della Diocesi, che: 

 hanno il desiderio di iniziare una attività lavorativa in forma 
autonoma; 

 hanno una idea imprenditoriale valida da realizzare “ il sogno 
nel cassetto”; 

 vogliono dotarsi di un bagaglio culturale e conoscere adeguate 
normative specifiche che gli consentano di intraprendere con 
successo l’attività autonoma. 

 
   L’obiettivo finale  prefisso è la creazione di attività autonome 
    imprenditoriali gestite dai partecipanti al corso. 

Il corso di formazione e a numero chiuso e si articolerà con lezioni teoriche e pratiche a partire  
dal 20/09/2010. 
L’iscrizione al corso è GRATUITA e l’ammissione avverrà previa selezione e colloquio. 
La domanda di partecipazione, con i documenti allegati, dovrà essere consegnata entro il 30/06/2010.                

Lo schema  di domanda può essere reperito presso ogni Parrocchia o sul sito : www.diocesidialtamura.it 
 

Per informazioni e adesioni  rivolgersi al  Centro servizi del  
PROGETTO POLICORO    presso la  sede  CARITAS DIOCESANA   
Via Conservatorio del Carmine, 48  - 70022—  Altamura    e-mail:  policoroaltamura@libero.it 
Referente:   Francesco Cataldi cell 3209294218  -  080 3111462 



 
IL  PROGETTO 

“INCUBARITAS” 
Il progetto “Incubaritas” è nato come risposta della 
Chiesa Diocesana alle necessità del contesto 
economico, sociale e culturale che questo tempo 
storico pone alle nuove generazioni di lavoratori, e 
cioè:  
 maggiore formazione che aiuti a sviluppare 

nuovi criteri di analisi ed interpretazione del 
contesto in cui viviamo; 

 riconsiderare in termini positivi  il “saper 
rischiare”, “assumersi delle responsabilità”, 
“sfidare la concorrenza” 

 progettare il proprio futuro. 
Lo scenario in cui ci si muove  offre molte 
opportunità, ma espone anche a rischi elevati. E’ 
opportuno quindi che i giovani imparino a muoversi 
in modo autonomo e ad operare scelte  responsabili, 
acquisendo coscienza delle proprie capacità e 
conoscenza delle opportunità che si possono 
presentare. 
 
Con questo progetto, anche la Chiesa si è cimentata 
con la “CULTURA D’IMPRESA”. Ambienti 
tradizionalmente lontani dalle problematiche del 
mondo del lavoro, eppure da questo fortemente 
influenzati, come le parrocchie, sono state coinvolte 
in questo progetto.  
La Chiesa, con il suo radicamento sul territorio, 
partendo dalle istanze, necessità e opportunità del 
luogo,   riesce meglio ad interessare a queste 
problematiche molti buoni potenziali Imprenditori 
quali: 
 I GIOVANI con la loro creatività, il loro 
entusiasmo, le loro passioni, la loro voglia di  
intraprendere; 
 LE DONNE con la loro esperienza di 
imprenditorialità familiare, con la loro voglia di 
entrare nel mondo del lavoro con un bagaglio di 
esperienze di vita adeguato per  affrontare una 
attività in proprio; 

 
 
 
 
 

La evoluzione sociale impone, quindi, alle nuove 
generazioni di entrare nel mondo del lavoro 
necessariamente in modo attivo e dinamico, anche 
con lavori  a termine, part-time, interinali e quando 
c’è la capacità,  con una propria idea 
imprenditoriale. 
 
 

Siamo alla terza edizione del progetto 
“INCUBARITAS” . 

 
Nelle precedenti edizioni quasi tutti i corsisti hanno 
partecipato con costanza ed interesse, manifestando 
una attenzione particolare ad apprendere conoscenze  
spendibili nel mondo del lavoro. 
Sulla scorta delle precedenti esperienze, 
statisticamente si può affermare che almeno il 50% 
dei partecipanti al corso riusciranno a concretizzare 
il proprio “ sogno nel cassetto” creando una attività 
autonoma. 

Il coraggio di rischiare, di intraprendere, con tutte le 
implicazioni e le conseguenze prevedibili e non, 
sicuramente non lo si  acquisisce frequentando un 
corso, ma quello che i nostri giovani devono 
apprendere durante i  mesi di aula e di attività, è che 
sicuramente se credono nelle loro capacità ce la 
possono fare perché dopo la formazione e 
informazione acquisita avranno modo di misurare e 
valutare  le proprie idee.  
 
Dei progetti realizzati con le prime edizioni,   otto si  
sono trasformati in imprese. 
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DESTINATARI      ED     

OBIETTIVI       DEL        CORSO 
 

     La proposta è rivolta ai giovani maggiorenni 
e agli adulti di età  inferiore a 40 anni, residenti 
nei comuni della Diocesi, che: 
 hanno il desiderio di iniziare una attività 

lavorativa in forma autonoma; 
 hanno una idea imprenditoriale valida da 

realizzare “ il sogno nel cassetto”; 
 vogliono dotarsi di un bagaglio culturale e 

conoscere adeguate normative specifiche 
che gli consentano di intraprendere con 
successo l’attività autonoma. 

 
   L’obiettivo finale  prefisso è la creazione di 
attività autonome  imprenditoriali gestite dai 
partecipanti al corso. 

   Il corso di formazione è a numero chiuso e si 
articolerà con lezioni teoriche e pratiche.  

   L’iscrizione al corso è GRATUITA e 
l’ammissione avverrà previa selezione e 
colloquio. 

   La domanda di partecipazione, con i 
documenti allegati, dovrà essere consegnata 
entro il 30/06/2010.                 

 

 

PERCORSO  FORMATIVO 
 
I1 percorso formativo si svilupperà in 

112 ore suddivise in due incontri settimanali 
pomeridiani di 4 ore ciascuno a partire dal 
20/09/2010. 

 
Gli argomenti da trattare saranno: 

 Aspettative attese dai partecipanti ( motivi 
delle scelte); 

 Dinamiche di gruppo e Cooperazione; 
 La figura dell’imprenditore, ruolo, Leadership 

e responsabilità, Mission, obiettivi e strategie; 
 Etica del lavoro; 

 Le diverse tipologie di società e loro 
costituzione; 

 Organizzazione aziendale; 
 Gestione amministrativa, contabilità e aspetti 

fiscali; 
 Marketing applicata all’impresa, 

 Il Business Plan; 
 Impresa sul Web; 

 Rapporto con gli Enti; Autorizzazioni, 
adempimenti burocratici ecc; 

 Finanziare l’Azienda. Finanziamenti bancari; 
finanza etica ecc; 

 Strumenti legislativi di supporto alle aziende; 
Imprenditoria giovanile; Imprenditoria 
femminile ecc.; 

 La qualità, sicurezza e rispetto dell’ambiente 
come caratteristiche irrinunciabili 
dell’azienda; 

 

 

 Accenni sul brevetto e tutela della 
proprietà intellettuale; 

 Le Associazioni di categoria locali, 
regionali e nazionali e le forme di 
collaborazioni a tutela dell’imprenditoria 

 Testimonianze nuovi imprenditori 
Incubaritas 

 Esercitazioni – Realizzazione del Business  
Plan  su alcune idee imprenditoriali 
proposte 

 Visita di alcune aziende sul territorio 
 
    I candidati che potranno partecipare al corso 
formativo saranno scelti attraverso l’esame delle 
domande di iscrizione a  cui deve essere allegata 
una breve relazione dell’attività autonoma che 
vorrebbero intraprendere e da un colloquio da 
cui deve emergere la bontà della propria idea 
imprenditoriale e la convinzione del candidato 
ad impegnarsi per l’apprendimento. 
    L’elenco dei candidati che potranno 
partecipare al corso formativo sarà divulgato 
entro il 30 luglio 2010 . 
    I partecipanti saranno avvisati singolarmente 
mentre tutti potranno conoscere l’elenco 
visitando il sito : www.diocesidialtamura.it  .  
    La maggior parte delle lezioni saranno tenute 
nel proprio paese di residenza e comunque, ai 
candidati che per partecipare alle lezioni 
dovranno spostarsi, anche con mezzo proprio, 
gli saranno riconosciute le spese sostenute 
previo verifica della sua proficua partecipazione 
al corso.  
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DIOCESI   DI    ALTAMURA  -  GRAVINA -  ACQUAVIVA DELLE FONTI

DOMANDA  DI  ADESIONE  - PROGETTO  “INCUBARITAS”
Scuola di formazione all’ imprenditorialità  giovanile

 
q INFORMAZIONI  GENERALI  r

Cognome ……………………………………………………………. Nome …………………………………………………………

Nato a …………………………………………………………………………….  Il………………………..…………………….,,

Codice fiscale  ……………………………………………….…………… .. Sesso :  Maschile           Femminile

Domiciliato in Via/Piazza ………………………………………………..………… a …….……….……………………. n. ……

n° civico ...................................... CAP .............................................  Telefono   .................... /...............................................................

indirizzo e-mail …………………………………………………………………….

v Attuale condizione

 Studente/ssa  ;         In cerca di prima occupazione ;         Disoccupato

 Altro  ..............................................................................................................................

v Stato civile

 Coniugato/a                         Libero/a 

v Cittadinanza
 
 Italiana                Altra    ...............................................................................................................................

v Altre informazioni  (più risposte possibili)

 Iscritto/a  al collocamento;           Ha partecipato negli ultimi 12 mesi a concorsi  
pubblici e/o inviato curriculum ad aziende

Non ha intrapreso nessuna ricerca di lavoro

Ha rifiutato ultimamente occasioni di lavoro

Ha sempre accettato ogni lavoro 

r STUDI E FORMAZIONE  r

v Titolo di studio posseduto  

Scuola media inferiore  
Scuola media superiore      (Specificare)..............................................................................................................

 Università    (Specificare)................................................................................................................................................................

..........................................................................................................................................................................................................................................

 Scuole  a fini speciali /Laurea breve  (Specificare)......................................................................................
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........................................................................................................................................................................................................................................

 Corsi post laurea e specializzazioni  (Specificare).........................................................................................

.........................................................................................................................................................................................................................................
 
v Corsi di formazione professionale

Numero totale corsi frequentati             ; Titolo del corso ed attestato professionale :

1. ......................................................................................................................................................................................................................................

2. .....................................................................................................................................................................................................................................

3. ....................................................................................................................................................................................................................................
 

v Abilitazione all’esercizio di una professione:     Sì No

(Specificare)............................................................................................................................................................................................................

v Iscrizione ad albi e ordini professionali:  Sì                           No

(Specificare)............................................................................................................................................................................................................

v Conoscenza di lingua straniera :    Discreta        Buona       Ottima

  Inglese
Tedesco
Francese
Altro

(Specificare)..............................................................................................................................................................................................................

v Conoscenze Informatiche:    Nessuna         Si come utente (Indicare i pacchetti 

conosciuti) ........................................................................................................................ .....................................................................................

......................................................................................................................................................................................................................................

Si come programmatore  (Specificare)........... …………….........................................................................................

..........................................................................................................................................................................................................................................

utilizzo di rete internet e posta elettronica (se si) :  ottima            buona    sufficiente

r  ESPERIENZE DI LAVORO r 
 
v Ha già avuto esperienza di lavoro, 

anche di carattere occasionale     ?                Si No
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v Attività lavorative occasionali

Numero totale delle attività

1. Inizio mese...............................anno......................mesi di durata ...................
 (Descrivere sinteticamente il settore di attività, il   ruolo svolto e la causa di cessazione.)

................................................................................................................ ...................................................................................................................

...................................................................................................................................................................................................................................

2. Inizio mese.........................................anno................................ mesi di durata ...................

(Descrivere sinteticamente il settore di attività, il ruolo svolto e la causa di cessazione.)

................................................................................................................ ...................................................................................................................

...................................................................................................................................................................................................................................

v Attività lavorative nell’impresa familiare

Numero totale delle attività  

1. Inizio mese...................................................anno......................................... mesi di durata ................
 (Descrivere sinteticamente il settore di attività, il ruolo svolto e la causa di cessazione.)

.........................................................................................................................................................................................................................................

..........................................................................................................................................................................................................................................

v Attività lavorative dipendente

Numero totale delle attività  

1. Inizio mese................................................anno................................ mesi di durata ...................
 (Descrivere sinteticamente il settore di attività, il ruolo svolto e la causa di cessazione.)

................................................................................................................................................................................................................................................

................................................................................................................................................................................................................................................

v Attività lavorative autonome

Numero totale delle attività  

1. Inizio mese.........................................anno...................................... mesi di durata ...................
  (Descrivere sinteticamente il settore di attività, il ruolo svolto e la causa di cessazione.)

...............................................................................................................................................................................................................................................

................................................................................................................................................................................................................................................

 
v Attività imprenditoriale , artigianale

Numero totale delle attività  

1. Inizio mese..................................................anno............................... mesi di durata ................
 (Descrivere sinteticamente il settore di attività, il  ruolo svolto e la causa di cessazione.)

................................................................................................................................................................................................................................................

................................................................................................................................................................................................................................................
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r PRESENTAZIONE DELL’IDEA  r 

( Sintetica descrizione dell’iniziativa  che si intende avviare. )   

................................................................................................................................................................................................................................................

...............................................................................................................................................................................................................................................

...............................................................................................................................................................................................................................................

................................................................................................................................................................................................................................................

................................................................................................................................................................................................................................................

................................................................................................................................................................................................................................................

Data  ……………………..

Il  CANDIDATO

…………………………………………

Allegati :  

Dichiarazione  sostitutiva  dell’atto di notorietà ;

Fotocopia  documento  di  riconoscimento ( in corso di validità)

Relazione sommaria ed eventuali studi e analisi riguardanti la propria idea imprenditoriale

Consenso al trattamento dei dati personali
Attraverso la compilazione del presente modulo stai manifestando la tua disponibilità e rilasci il tuo consenso affinché 

i dati da te forniti vengano trattati per la gestione di rapporti tra te e la Caritas Diocesiana, titolare del trattamento, ai 

sensi della legge n. 129/2004; le comunicazioni in oggetto riguarderanno esclusivamente la tua richiesta.

In relazione a quanto sopra, si rammenta che ti spettano l'esercizio dei diritti di accesso ai tuoi dati personali ai sensi 

degli articoli 7 e seguenti del TU 196/03, come la rettifica o la cancellazione presso i nostri archivi dei dati che ti 

interessano. I diritti dell'interessato possono essere fatti valere per telefono, fax, posta o email.

I dati saranno trattati, sia manualmente che con sistemi informatici nel rispetto delle regole di riservatezza e di 

sicurezza previste dalla legge; i dati raccolti saranno conservati e trattati per il periodo necessario per il 

raggiungimento di predette finalità.

I dati da te inviati hanno natura obbligatoria. La mancata accettazione e la conseguente mancata autorizzazione 

all'utilizzo dei dati comporta l’impossibilità per Caritas Diocesana a erogare la formazione.

Titolare del trattamento dei tuoi dati, nonché responsabile per il riscontro all'interessato nell'esercizio dei diritti 

all’art.7 del TU 196/03, è Caritas Italiana della Diocesi Altamura Gravina Acquaviva delle Fonti, nella persona del 

Direttore dell’Ufficio Caritas, con sede in Altamura, Via Conservatorio Carmine n. 46.

Per accettazione, il Candidato



 
 
 

DICHIARAZIONE SOSTITUTIVA DELL’ATTO DI NOTORIETA’ 
(Art. 47 D.P.R. 28/12/2000 n. 445) 

  
 

 ___l___  sottoscritt________________________________________________________ 

nat___ a   _______________________ il ___/___/_______, residente in __________________ 

Via/Corso _________________________________________________ n° civico __________, 

 c.f. ___________________________________, consapevole delle sanzioni penali richiamate 

dall’art. 76 del D.P.R. 28/12/2000 n. 445, in caso di dichiarazioni mendaci e di formazione o 

uso di atti falsi, ai sensi e per gli effetti dell’art. 47 del citato D.P.R., sotto la  personale 

responsabilità  

D I C H I A R A  

 di essere residente nel territorio della Diocesi di Altamura-Gravina-Acquaviva delle Fonti, e 

precisamente nel Comune di ________________________________; 

 di avere la maggiore età, essendo nato il _____/____/_________; 

 di essere in stato di disoccupazione/inoccupazione/occupazione precaria da almeno sei mesi 

dalla data del presente atto; 

 di essere in possesso del diploma di scuola media inferiore. 

Luogo __________________________ , data ______________. 
 

  __l__   dichiarante 
 

 
_________________________       


