[bookmark: _Toc221679795]MODELLO A – DICHIARAZIONE DI RICHIESTA DI ATTRIBUZIONE DEGLI ASSEGNI FORMATIVI (VOUCHER)


Al Servizio Gestione Controllo delle attività realizzate nell’ambito delle politiche della formazione e del lavoro
Viale A. Moro 38
Bologna




Oggetto: APPRENDISTATO STAGIONALE DI PRIMO LIVELLO ART. 43, COMMA 8,  D.LGS 81/2015


Soggetto Gestore______________________________________
Ragione sociale________________________________________
Codice Organismo______________________________________

In ottemperanza a quanto riportato nella DGR 1054/2016 “Approvazione invito a presentare candidature per l’ammissione  al catalogo regionale dell’apprendistato di cui all’art. 43 del D.Lgs 81/2015 per lo svolgimento di attività stagionali – anno 2016.”  consapevole delle sanzioni penali, nel caso di dichiarazioni non veritiere, di formazione o uso di atti falsi, richiamate dall’art. 76 del DPR 445 del 28 Dicembre 2000, il firmatario dichiara:

· che gli apprendisti inseriti nell’ “Elenco richieste di attribuzione degli assegni formativi (voucher)” [File excel n. 1]  risultano in possesso dei requisiti previsti per l’attribuzione del voucher per la formazione, nel rispetto del relativo Piano formativo individualizzato.

Dichiara, inoltre, che i seguenti allegati, debitamente sottoscritti dai destinatari, sono depositati presso la sede amministrativa del soggetto gestore e disponibili per eventuali controlli da parte della Regione:

· Lettera di conferimento d’incarico dell’Azienda al Soggetto gestore regolarmente firmata e datata; 
· Documento attestante la valutazione dei rischi specifici sottoscritta dall’Azienda e dal Soggetto gestore;
· Dichiarazione relativa ad eventuali crediti formativi sulla sicurezza sottoscritta dal datore di lavoro, accompagnata da documentazione comprovante l’effettivo svolgimento della formazione per il conseguimento dei crediti; 
· Allegato 1  “Richiesta di attribuzione dell’assegno formativo” sottoscritti dagli apprendisti

Dichiara altresì:

· di essere a conoscenza di quanto disposto dalla DGR 1054/2016 “Approvazione invito a presentare candidature per l’ammissione  al catalogo regionale dell’apprendistato di cui all’art. 43 del D.Lgs 81/2015 per lo svolgimento di attività stagionali – anno 2016.”      
· che i destinatari degli assegni formativi (voucher) riportati nell’”Elenco richieste di attribuzione degli assegni formativi” sono giovani di età superiore ai 16 anni assunti con contratto di apprendistato stagionale di cui all’art. 43, comma 8, del Dlgs 81/2015 



Dichiara infine:

di essere a conoscenza che l’Attribuzione dell’Assegno formativo (voucher) è sottoposta alle condizioni stabilite dalla normativa regionale ed in particolare al rispetto, degli Impegni di seguito riportati.
· Attenersi alle disposizioni di cui alla DGR 1298/2015 e alle modalità di gestione stabilite con le  disposizioni attuative e alle eventuali variazioni che dovessero intervenire in seguito;
· Realizzare le attività formative in conformità al percorso formativo individualizzato predisposto in accordo con l’Azienda e l’Apprendista;
· Erogare le attività formative garantendo l’acquisizione delle competenze necessarie per un’efficace realizzazione del percorso formativo personalizzato presentato;
· Disporre di attrezzature e di strumenti necessari per la realizzazione delle attività formative, secondo quanto indicato nel percorso formativo personalizzato;
· Garantire l’idoneità delle sedi utilizzate per le attività formative;
· Garantire, nel caso di erogazione delle attività formative (anche solo in parte) in modalità E-learning, l’utilizzo della corretta tecnologia per un’efficace erogazione di tale servizio;
· Produrre, al fine di garantire e facilitare le attività di controllo e monitoraggio da parte dell’amministrazione regionale, ogni atto e/o documento concernente il percorso formativo personalizzato oggetto del controllo e fornire ogni chiarimento o informazione richiesta;
· [bookmark: _GoBack]Garantire e facilitare l’accesso ai locali utilizzati per l’attività formativa del personale dell’Amministrazione Regionale incaricati di effettuare controlli in loco.



Data ____/____/______

                                              
	
	Il Legale Rappresentante del Soggetto Gestore

	
	



              

Il firmatario del presente Modulo è consapevole delle sanzioni penali, nel caso di dichiarazioni non veritiere, di formazione o uso di atti falsi, richiamate dall’art 76 del DPR 445 del 28 Dicembre



