Da compilare a cura del Soggetto gestore e inviare via PEC, in pdf, con firma digitale a
 gcr@postacert.regione.emilia-romagna.it

[Modello A] – dichiarazione  di avvio del percorso formativo personalizzato attribuito 
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ASSESSORATO SCUOLA, FORMAZIONE PROFESSIONALE, UNIVERSITA, LAVORO, PAR OPPORTUNITA






Al Servizio Gestione Controllo e rendicontazione delle attività realizzate nell’ambito delle politiche della formazione e del lavoro

Viale A. Moro 38

40127 Bologna

Oggetto: Apprendistato per l’acquisizione della Qualifica e del Diploma Professionale DGR 775/2012

ID Voucher __________________Codice fiscale apprendista___________________________

Apprendista  (Cognome e nome) ________________________________________________

Codice Organismo soggetto gestore  ______________________________________

Ragione sociale________________________________________
Azienda di appartenenza ____________________________Codice fiscale ________________

Ragione Sociale azienda _______________________________________________________

Indirizzo sede operativa di lavoro dell’apprendista ____________________________________________________________

In ottemperanza a quanto riportato nella DGR 775/2012, 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 l’apprendista risulta in possesso dei requisiti previsti per l’attribuzione del voucher, nel rispetto del relativo Percorso formativo personalizzato;
· che l’attività formativa sarà avviata in data________________ presso ______________________.
Dichiara, inoltre, che i documenti originali debitamente sottoscritti dai destinatari sono depositati presso la sede amministrativa e disponibili per eventuali controlli da parte della Regione:

· Lettera di conferimento d’incarico dell’Azienda al soggetto gestore regolarmente firmata e datata; 

· “Richiesta attribuzione assegno formativo (voucher)”, [Modulo 1],  sottoscritta dall’ apprendista e dal Soggetto gestore .
· Il “Percorso formativo personalizzato”  [Allegato 1] 

Dichiara altresì:

· di essere a conoscenza di quanto disposto con la DGR 775/2012 “Attuazione delle norme sull’apprendistato di cui al D. LGS. 14 settembre 2011, n. 167 – Testo Unico dell’Apprendistato, a norma dell’art. 1 c. 30 della L 24/12/2007, n 247” in materia di Apprendistato  per l’acquisizione della Qualifica e del Diploma Professionale.
Dichiara, infine, di essere a conoscenza che la realizzazione del percorso formativo personalizzato 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 105/2010 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 personalizzato predisposto in accordo con l’Azienda e l’Apprendista e validato dal Servizio Programmazione, Valutazione e Interventi regionali nell’ambito delle politiche della formazione e del lavoro ;

· Erogare le attività formative garantendo l’acquisizione delle competenze e professionalità necessarie per un’efficace realizzazione del percorso formativo personalizzato presentato;
· Provvedere alla formalizzazione e alla certificazione delle competenze acquisite dall’apprendista sia attraverso la formazione che attraverso l’esperienza lavorativa, in coerenza con gli strumenti di formalizzazione e certificazione delle competenze, secondo le procedure previste dalla DGR 530/2006 e ss.mm., nonché nel rispetto della disciplina nazionale e regionale (L.R. 5/2011) e dell’Accordo Stato/Regioni del 19 aprile 2012;

· 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;

· 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;

· Garantire e facilitare l’accesso ai locali utilizzati per l’attività formativa del personale dell’Amministrazione Regionale incaricati di effettuare controlli in loco.

	Il Legale Rappresentante 

del Soggetto Gestore

	


Data ____/____/______

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.
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