
FLOAT & CO SRL

Modulo Richiesta di Affiliazione / sub-Franchising Floating Flo

Data: ______/______/_________

Nome e Cognome: _____________________________________________

Indirizzo: __________________________________

Città: _______________________________

Provincia: ________ CAP: ________ Email: __________________________

Telefono casa:___________________ Telefono Ufficio: _________________

Cellulare: _______________________ Fax: _______________________

Metodo di contatto preferito (indicarne uno):

Email: _____   Telefono Casa: _____   Cell: _____   Telefono Ufficio: _____

IL PRESENTE DOCUMENTO NON COSTITUISCE UN CONTRATTO

Questo documento NON è un contratto e NON obbliga alcuna parte in qualsivoglia 
maniera. Tutte le informazioni saranno mantenute completamente confidenziali secondo le 
norme vigenti. 

Ti ringraziamo per il tuo interesse nel brand Floating Flo. Per favore prenditi il tempo per 
compilare questo modulo di richiesta.
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Sezione1: Parlaci di te e cosa ti interessa di Floating Flo.

1. Con tutte le possibilità disponibili di investire in un’attività in Franchising, per favore 
spiegaci cosa ti interessa di Floating Flo. Cosa ti ha spinto verso la nostra opportunità 
di Franchising?

2. Quali sono i tuoi interessi personali e professionali? Per favore condividi con noi 
qualcosa di te e di come persegui i tuoi interessi. 
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Sezione 2: Informazioni Personali Generali 

Stato Civile:___________________  Data di Nascita_____/_____/_________

Codice Fiscale: ___________________

Nome e Cognome Coniuge: _______________________________________

Occupazione Coniuge: _________________

Stato di salute generale: ___________________ 

Numero totale di figli a carico: ____________________

Abitazione: Propria______ in Affitto_____  Da quanto tempo? __________

Se hai cambiato residenza meno di 5 anni fa, indica l’indirizzo di Residenza Precedente.

____________________________________________

Quale è stata la sorgente che ti ha portato a rivolgerti a Float & Co Srl?

Sei un Broker? ______ Se si indica il nome della società per cui lavori: 

_______________________

Esperienza Professionale (ultimi 5 anni oppure allega un Curriculum):

Nome Azienda: ______________________ 

Indirizzo: ____________________________

Posizione: ______________________ 

Impiegato da  ____/______ (mese/anno)  a  _____/_____ (mese/anno)

Descrivi le tue mansioni: _______________________________________________

___________________________________________________________________

___________________________________________________________________

Nome Azienda: ______________________ 

Indirizzo: ____________________________

Posizione: ______________________ 

Impiegato da  ____/______ (mese/anno)  a  _____/_____ (mese/anno)
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Descrivi le tue mansioni: _______________________________________________

___________________________________________________________________

___________________________________________________________________

Nome Azienda: ______________________ 

Indirizzo: ____________________________

Posizione: ______________________ 

Impiegato da  ____/______ (mese/anno)  a  _____/_____ (mese/anno)

Descrivi le tue mansioni: _______________________________________________

___________________________________________________________________

Istruzione:

Indica il certificato di istruzione più alto che hai conseguito:

Diploma Medie: _____  Diploma Scuola Superiore: _____  Diploma Laurea breve: _____

Laurea universitaria: __________________________________________

Altro:_______________________________________

Anno in cui è stato conseguito il certificato: ______________________

Nome della Scuola / Istituto / Università: _____________________________

Certificazioni particolari: _________________________________

Referenze:

1. Azienda: _________________________ Telefono: ___________________________

Indirizzo: ____________________________ Contatto: __________________________

2. Azienda: _________________________ Telefono: ___________________________

Indirizzo: ____________________________ Contatto: __________________________

3. Azienda: _________________________ Telefono: ___________________________

Indirizzo: ____________________________ Contatto: __________________________

Pagina �  di �4 8



Sezione 3: Dichiarazione Disponibilità Finanziarie Personali

Assets:

Liquidità disponibili come Cassa ed in Banca € _______________

Certificati Credito, BBT Ecc                € _______________

Assegni € _______________

Valore Liquidazione assicurazione sulla vita € _______________

Altri beni finanziari come (Azioni, Obbligazioni, ecc) 
per favore fanne una lista ed aggiungila alla domanda. € _______________

Beni Immobili 
per favore fanne una lista ed aggiungila alla domanda. € _______________

Mezzi di trasporto registrati a vostro nome. € _______________

Altre disponibilità:_____________________________ € _______________

___________________________________________ € _______________

___________________________________________ € _______________

Totale Asset: €_______________

Debiti:

Notes Debito verso le Banche €_______________

Notes Debito verso terzi e non ancora riscossi €_______________

Cambiali emesse verso terzi e non ancora riscossi €_______________

Impegni Fiscali (Rateizzazioni, Equitalia, tasse non pagate, ecc) €_______________

Mutui Ipotecari €_______________

Altri Debiti __________________________________ € _______________

___________________________________________ € _______________

___________________________________________

      Asset Totali - Debiti – Total Liabilities = Disponibilità €_______________
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Sorgenti salariali presenti:

Salario annuale € _______________

Bonus and commissions € _______________

Dividends and interest € _______________

Affitti € _______________

Altre sorgenti di reddito € _______________

      Reddito Totale:  € _______________

Allega l’ultima denuncia dei redditi (mod 730 / 740 / CUD / Modello Unico)

Capitale totale disponibile da investire in questo Franchising € _______________

 

Pagina �  di �6 8



Sezione 4: Informazioni Generali per l’affiliazione o sub Franchising.

Ubicazione del Centro Floating Flo in Franchising :

1° Scelta: _______________ Città/Provincia: _______________

2° Scelta: _______________ Città/Provincia: _______________

3° Scelta: _______________ Città/Provincia: _______________

Per favore indicaci quanto tempo della tua settimana lavorativa intendi dedicare a questa 
attività.

_______________________________________________________________________

Per favore indica se hai delle limitazioni di disponibilità di orario lavorativo:

_______________________________________________________________________

Come intendi finanziare questa operazione?

_______________________________________________________________________

Quali consideri i tuoi punti principali di forza come persona e come imprenditore?

_______________________________________________________________________

Ti senti in grado di rispettare una cultura aziendale ed attenerti a standard qualitativi e a ed 
alcune restrizioni imposti? 

_______________________________________________________________________

Hai mai chiuso un’attività in perdita e lasciato debiti insoluti?

_______________________________________________________________________ 

Se si spiegaci cosa quanto e quanto.

_______________________________________________________________________ 

Sei mai stato incriminato o hai mai macchiato la tua fedina penale?

_______________________________________________________________________ 

Se si spiegaci cosa quanto e quanto.

_______________________________________________________________________

Hai mai fatto bancarotta?

_______________________________________________________________________ 
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Se si spiegaci cosa quanto e quanto.

_______________________________________________________________________

Per favore leggere con attenzione e firmare

Sono consapevole che questa domanda viene da me compilata e sottoposta all’attenzione 
di Float & Co. Srl con con il solo obiettivo di essere valutata come candidatura e non 
costituisce in alcun modo un contratto, o altro accordo, o offerta di alcun tipo fra le parti 
coinvolte e, comunque, di aver fornito tutte le informazioni al meglio della sua conoscenza 
al momento della presentazione di questa domanda e che Float & Co Srl si baserà solo su 
dati verificabili e verificati per l’esame della stessa per valutare l’idoneità di ogni 
richiedente. 
Con l’apposizione della mia firma di seguito confermo che le informazioni da me fornite 
corrispondono a realtà ed autorizzo Float & Co Srl a condurre un’indagine creditizia ed 
intraprendere tutte le altre azioni necessarie alla valutazione della mia domanda.

Privacy 
Ai sensi e per gli effetti del D.L. 196/2003 e s.m.i. autorizzo la Floating Flo di Float & Co 
Srl a trattare i miei dati in forma anonima con la sola finalità di studio e analisi di mercato, 
nonché a contattarmi per corrispondenza, e-mail, sms o telefono.
Dichiaro di aver letto e compreso quanto nel presente documento
Ai sensi e per gli effetti degli art. 1341 e 1342 accetto tutti i termini di cui sopra

Firma:_____________________________________________

Luogo e Data:_______________________________________
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