Da compilare a cura del Soggetto gestore e inviare via PEC a progval@postacert.regione.emilia-romagna.it con firma dell’apprendista, dell’azienda e del soggetto gestore stesso.


[allegato 1] – Percorso Formativo Personalizzato
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ASSESSORATO SCUOLA, FORMAZIONE PROFESSIONALE, UNIVERSITA, LAVORO, PAR OPPORTUNITA






Percorso formativo individuale per apprendisti di età compresa tra i 18 e i 25 anni per il conseguimento della Qualifica e del Diploma professionale,  in attuazione della DGR n. 775/2012 e della DGR 1716/2012

1. Ente di formazione professionale:

	Codice organismo
	Ragione sociale

	 
	 

	Indirizzo
	Comune
	Provincia

	 
	 
	 


2. Dati anagrafici dell’apprendista:

	Nome
	Cognome

	
	

	Codice fiscale
	Sesso
	Data di nascita
	Comune di nascita
	Prov. nascita

	
	
	
	
	

	Residenza
	Indirizzo
	CAP
	Comune
	Provincia

	
	
	
	
	

	Domicilio se diverso da resid.
	Indirizzo
	CAP
	Comune
	Provincia

	
	
	
	
	

	e-mail
	Telefono

	
	

	Titolo di studio

	□
	Nessun titolo

	□
	Licenza elementare

	□
	Licenza media inferiore

	□
	Diploma di scuola superiore di 2-3 anni che non consente l’iscrizione all’università

	□
	Diploma di scuola superiore di 4-5 che consente l’iscrizione all’università

	□
	Accademia di Belle Arti, Istituto Superiore Industrie Artistiche, Accademia di Arte Drammatica, Perfezionamento Accademia di Danza, Perfezionamento Conservatorio, perfezionamento Istituto di Musica Pareggiato, Scuola di Interpreti e Traduttori, Scuola di Archivistica, Paleogra e Diplomatica

	□
	Diploma universitario o di scuola diretta fini speciali (vecchio ordinamento)

	□
	Laurea triennale (nuovo ordinamento)

	□
	Master post laurea triennale (o master di I livello)

	□
	Laurea di durata superiore ai tre anni (diploma di laurea vecchio ordinamento ovvero laurea specialistica nuovo ordinamento)

	□
	Master post laurea specialistica o post laurea vecchio ordinamento (o master di secondo livello)

	□
	Specializzazione post laurea (specialistica)

	□
	Dottorato di ricerca

	□
	Qualifica professionale di primo livello, eventualmente conseguita anche tramite apprendistato

	□
	Qualifica professionale di secondo livello, eventualmente conseguita anche tramite apprendistato

	□
	Certificato di Tecnico superiore (Ifts)

	□
	Diploma di specializzazione

	Condizione occupazionale

	(
	Occupato alle dipendenze (compreso chi ha un’occupazione saltuaria/atipica e chi è in CIG)

	Tipo di contratto (compilare solo se occupato)

	(
	Contratto di apprendistato


3. Azienda di appartenenza:

	Ragione sociale
	Codice fiscale

	 
	

	Indirizzo sede legale
	Comune
	Provincia

	 
	 
	 

	Denominazione unità operativa

	Indirizzo unità operativa


	Comune
	Provincia


4. Dati di dettaglio del percorso formativo:

	Area professionale
	Titolo qualifica

	 
	

	Denominazione della sede di erogazione dell’ente

	Indirizzo
	Comune
	Provincia


	ID
	Unità di competenza
	Ore di formazione 
I° anno

	
	
	Sede dell’ente
	sede dell’azienda 

	1
	Denominazione UC1
	00:00
	00:00

	2
	Denominazione UC2
	00:00
	00:00

	3
	Denominazione UC3
	00:00
	00:00

	4
	Denominazione UC4
	00:00
	00:00

	Totale ore I° anno:
	00:00
	00:00

	Importo assegno formativo I° anno:
	€


	ID
	Unità di competenza
	Ore di formazione 
II° anno

	
	
	Sede dell’ente
	sede dell’azienda 

	1
	Denominazione UC1
	00:00
	00:00

	2
	Denominazione UC2
	00:00
	00:00

	3
	Denominazione UC3
	00:00
	00:00

	4
	Denominazione UC4
	00:00
	00:00

	Totale ore II° anno:
	00:00
	00:00

	Importo assegno formativo II° anno:
	€


	ID
	Unità di competenza
	Ore di formazione 
III° anno

	
	
	Sede dell’ente
	sede dell’azienda 

	1
	Denominazione UC1
	00:00
	00:00

	2
	Denominazione UC2
	00:00
	00:00

	3
	Denominazione UC3
	00:00
	00:00

	4
	Denominazione UC4
	00:00
	00:00

	Totale ore III° anno:
	00:00
	00:00

	Importo assegno formativo III° anno:
	€

	
	Compresa eventuale quota per il conseguimento della qualifica tramite esame 


5.
Attività previste nel triennio e le relative modalità realizzative

6.
Risorse professionali impiegate nel triennio

7.
Modalità di verifica del grado di soddisfazione dell’apprendista e dell’azienda nel triennio

8.
Modalità per la valutazione di eventuali crediti relativi alle competenze di base e tecnico - professionali acquisite attraverso l’esperienza scolastica e professionale

9.
Modalità di attuazione della formalizzazione e certificazione delle competenze nel triennio e modalità di ammissione dell’apprendista all’esame per il conseguimento della qualifica

Luogo e data  _________________________

Apprendista 


Datore di lavoro 

Soggetto gestore

______________
      _________________         __________________

