
    MOD. A

AVVISO REGIONALE WELFARE TO WORK

Azione di Sistema per le politiche di Re-Impiego
“Formazione professionale per soggetti percettori di AA.SS.in deroga”

DOMANDA DI ADESIONE

Spett.le 
Giunta Regionale Campania
Settore Osservatorio del Mercato del Lavoro (ORMEL)

Oggetto: adesione  all’Invito  a  manifestare  interesse  nell’ambito  dell’intervento
denominato “Azione di Sistema Welfare to Work per le politiche di reimpiego”
rivolto  l’attivazione  di  interventi di  formazione  finalizzati  alla
riconversione/riqualificazione  delle  competenze  professionale  di  soggetti
beneficiari di trattamenti di AA.SS. in deroga.

Il sottoscritto _________________________nato/a a _______________il________________ 

in qualità di legale rappresentante dell’ ente di formazione ___________________________

cod. fisc. ____________________________ Partita I.V.A _____________________________

con sede legale in _______________________ Via/Piazza ____________________________

nr. posizione INAIL ____________________ nr. posizione INPS ________________________

fax ________________ tel._______________ e-mail ________________________________

AI  FINI  DELL'ADESIONE  ALL’AVVISO “AZIONE  DI  SISTEMA  WELFARE  TO WORK  PER  LE
POLITICHE  DI REIMPIEGO”  E NELLA  PIENA  CONSAPEVOLEZZA DI  QUANTO PREVISTO AI
SENSI DEL D.P.R. 445/2000, ART. 75 e 76, IN CASO DI AFFERMAZIONI MENDACI,

DICHIARA

di  manifestare  interesse  ad  aderire  all’intervento  di  cui  in  oggetto,  in  qualità  di
Ente/organismo di formazione con sede sul territorio della Regione Campania, in possesso
dei seguenti requisiti: 

a) non  avere  in  atto  provvedimenti  di  sospensione  o  revoca  della  condizione  di
accreditamento da parte della Regione Campania;

b) non avere cause di divieto, decadenza o sospensione previste dalla L. 575/65 ed
indicate nel D.Lgs. 490/94 (antimafia);

c) avere un adeguato assetto organizzativo nelle sedi di erogazioni dei corsi;
d) non  trovarsi  in  stato  di  fallimento,  liquidazione  coatta,  concordato  preventivo,

ovvero non avere in corso alcun procedimento accertativo di tali situazioni;
e) non  avere  commesso  violazioni  gravi,  definitivamente  accertate,  alle  norme  in

materia di contribuzione previdenziale ed assistenziale;
f) non  avere  commesso  violazioni,  definitivamente  accertate,  rispetto  agli  obblighi

relativi al pagamento di imposte e tasse;
g)      conoscere e rispettare la normativa che regola l’utilizzo delle risorse del Fondo

Sociale Europeo e le disposizioni contenute nel “Manuale dell’Autorità di Gestione ed
Attuazione del POR F.S.E. Campania 2007/2013”;

h) essere  in regola  con la normativa in materia di  sicurezza e salute dei  luoghi  di
lavoro previste dal decreto legislativo 81/2008 e s.m.i.;

fonte: http://burc.regione.campania.it



i)essere in regola con le norme che disciplinano il diritto al lavoro dei disabili previste
dalla legge 68/1999 art. 17;

j)      aver  preso  conoscenza  delle condizioni  esplicitate nell’Avviso,  impegnarsi  a
rispettare quanto previsto e di  avere ritenuto le condizioni tali  da aderire senza
riserva alcuna;

m) non aver beneficiato di altro contributo della medesima natura previsto dalla             Regione
Campania per le stesse finalità;

ν)   aver individuato quali destinatari dell’intervento solo ed esclusivamente i soggetti beneficiari di
trattamenti di AA.SS. in deroga appartenenti al bacino Azione di Sistema Welfare to Work, che
hanno sottoscritto il Patto di Servizio presso i rispettivi Servizi per il Lavoro di competenza;

ο) di  essere  disponibile  a  fornire  ulteriori  informazioni,  documenti  e  notizie  utili,
designando  referente  dell’intervento  _____________________________________,
da contattare ai seguenti recapiti telefonici  _______________________________;

π) di voler usufruire del contributo formativo previsto dal programma.
θ) di  impegnarsi ad accettare tutti i controlli che la regione riterrà di effettuare in ordine

ai  dati  dichiarati  nella  presente  domanda  ed  a  quelli  che  verranno  forniti
successivamente nel monitoraggio e controllo delle attività finanziate.

ρ) di non trovarsi in una delle condizioni di “difficoltà” previste dagli Orientamenti  
    Comunitari per il salvataggio e la ristrutturazione di imprese in difficoltà (GUCE C  
    244/2 del 1/10/2004) 

Fanno parte integrante della presente domanda di adesione i seguenti allegati:

1. autocertificazione di accreditamento per la formazione presso la Regione Campania
(con estremi del relativo atto regionale, codice di accreditamento e data di scadenza)
(All.1);

2. progetto formativo (per ciascuna azienda ospitante coinvolta), nel quale sono descritti
ed elaborati i percorsi previsti (All. 2); 

3. piano finanziario (a preventivo), relativo alla realizzazione del progetto (All. 3); 
4. copia documento di identità del legale rappresentante.

                   ___________________

                             (Timbro)

             (Firma legale rappresentante)

Il  sottoscritto  autorizza  all’utilizzo  dei  dati  nel  rispetto  del  nuovo  Codice  in  materia  di
protezione dei  dati  personali  D.Lgs.  n°  196/2003,  e  dichiara  di  essere  consapevole  che  le
dichiarazioni  false,  la  falsità  negli  atti  e  l’uso  di  atti  falsi  comportano  l’applicazione  delle
sanzioni penali previste dagli artt. 75 e 76 del D.P.R. n° 445/2000, e la decadenza dai benefici
eventualmente conseguiti.

      data_____________                                              

  Timbro e firma del Legale rappresentante
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Dichiarazione Deggendorf

DICHIARAZIONE SOSTITUTIVA DI ATTO NOTORIO DEL LEGALE RAPPRESENTANTE DELL’IMPRESA
BENEFICIARIA 

AI SENSI DELL’ART. 47 D.P.R. 28 DICEMBRE 2000 n. 445

Io  sottoscritto  (cognome  e  nome)  .............................................................................
nato  a  ...............................................................   il  ....../......./............,  codice
fiscale  .....................................................................,  nella  qualità  di  legale
rappresentante  dell’impresa
(denominazione)  ....................................................................................  con  codice
fiscale  .................................................  e  sede
in .................................. ............................................................................................
.....................................

consapevole delle responsabilità anche penali derivanti dal rilascio di dichiarazioni mendaci e
della  conseguente  decadenza  dai  benefici  concessi  sulla  base  di  una  dichiarazione  non
veritiera ai sensi degli articoli 75 e 76 del D.P.R. 28 dicembre 2000 n. 445, al fine di usufruire
del finanziamento previsto da __________________________________________________,
qualificabile  come aiuto  di  Stato  ai  sensi  dell’art.87  del  Trattato  istitutivo delle  comunità
europee, dichiaro: (barrare la voce che interessa) 

□ di non aver mai ricevuto, neanche secondo la regola de minimis, gli aiuti di Stato dichiarati
incompatibili  con le decisioni della Commissione europea indicate nell’art.4 del D.P.C.M. 23
maggio 2007 (pubblicato nella Gazzetta Ufficiale della Repubblica Italiana del 12 luglio 2007
n.160), adottato ai sensi  dell’art. 1, comma 1223¹, della legge 27 dicembre 2996 n. 296,
pubblicato nella G.U. serie generale n.160 del 12/7/2007; 
□ di aver beneficiato, secondo la regola de minimis, degli aiuti di Stato dichiarati incompatibili
con la decisione della Commissione Europea indicata nell’art. 4 del D.P.C.M. 23 maggio 2007
(pubblicato  nella  Gazzetta  Ufficiale  della  Repubblica  Italiana  del  12  luglio  2007  n.  160),
adottato ai sensi dell’art. 1, comma 1223¹, della legge 27 dicembre 2006 n. 296, pubblicato
nella  G.U.  serie  generale  n.  160  del  12/7/2007,  per  un  ammontare  totale  di
euro  .............................  e  di  non essere  pertanto  tenuto all’obbligo di  restituzione delle
somme fruite; 
□ di  aver  rimborsato  in  data  (gg/mese/anno)  ..../..../......
mediante............................................ (indicare il mezzo utilizzato: modello F24, cartella di
pagamento,  ecc...  con  cui  si  è  proceduto  al  rimborso)  la  somma  di  euro  ..........,....
comprensiva degli interessi calcolati ai sensi del Capo V del Regolamento (CE) 21/4/2004 n.
794/2004  relativa  all’aiuto  di  Stato  soggetto  al  recupero  e  dichiarato  incompatibile  con
decisione della Commissione europea indicata nell’art. 4, comma 1, lettera ....... del D.P.C.M.
adottato ai sensi dell’art. 1, comma 1223¹, della legge 27 dicembre 2006 n. 296, pubblicato
nella G.U. serie generale n.160 del 12/7/2007; 
□ di aver depositato nel conto di contabilità speciale acceso presso la Banca d’Italia la somma
di euro ...........,.... , comprensiva comprensiva degli interessi calcolati ai sensi del Capo V del
Regolamento (CE) 21/4/2004 n. 794/2004 relativa all’aiuto di Stato soggetto al recupero e
dichiarato incompatibile con decisione della Commissione europea indicata nell’art. 4, comma
1, lettera ....... [del D.P.C.M. adottato ai sensi dell’art.1, comma 1223¹, della legge n. 296/06.

DATA...................................

FIRMA

.                                                               ...................................................
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ELENCO DELLE DECISIONI DELLA COMMISSIONE EUROPEA CHE DISPONGONO IL RECUPERO DI AIUTI DI STATO 
(aggiornato al 24 marzo 2010)

L’elenco contiene tutte le decisioni che non risultano archiviate dalla Commissione europea

CASO DECISIONE DELLA COMMISSIONE
EUROPEA

OGGETTO AMMINISTRAZ
IONI

COMPETENTI

1  CR
27/1997

2000/668/CE del 12 luglio 2000

http://eur-
lex.europa.eu/LexUriServ/LexUriServ.do?
uri=OJ:L:2000:279:0046:0048:IT:PDF

Applicazione della
Legge Fantozzi ai
settori
automobilistico,
della costruzione
navale e delle fibre
sintetiche

Ministero dello
sviluppo
economico

Ministero
dell’economia e
delle finanze

2  CR
81/1997

2000/349/CE del 25 novembre 1999

http://eur-
lex.europa.eu/LexUriServ/LexUriServ.do?
uri=OJ:L:2000:150:0050:0063:IT:PDF

Sgravi fiscali ad
imprese site a
Venezia e Chioggia

Ministero del
lavoro   
 
INPS

3 CR
49/1998

2000/128/CE dell’ 11 maggio 1999

http://eur-
lex.europa.eu/LexUriServ/LexUriServ.do?
uri=OJ:L:2000:042:0001:0018:IT:PDF

Occupazione
Pacchetto Treu

Ministero del
lavoro   
 
INPS

4 CR
27/1999

2003/193/CE del 5 giugno 2002

http://eur-
lex.europa.eu/LexUriServ/LexUriServ.do?
uri=OJ:L:2003:077:0021:0040:IT:PDF

Aziende ex-
Municipalizzate

Ministero
dell’economia e
delle finanze;  
Agenzia delle
entrate 

5 CR
34/1999

2000/648/CE del 21 giugno 2000

http://eur-
lex.europa.eu/LexUriServ/LexUriServ.do?
uri=OJ:L:2000:272:0036:0040:IT:PDF

Ricapitalizzazione
della società
Siciliana Acque
Minerali Srl 

Regione Sicilia 

6 CR 2003/739/CE del 13 maggio 2003 Regione Sicilia - Ministero del
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45/2002
http://eur-
lex.europa.eu/LexUriServ/LexUriServ.do?
uri=OJ:L:2003:267:0029:0034:IT:PDF

aiuto
all’occupazione 

lavoro
 
INPS

7 CR
18/2003

2006/945/CE del 21 settembre 2005

http://eur-
lex.europa.eu/LexUriServ/LexUriServ.do?
uri=OJ:L:2006:383:0001:0015:IT:PDF

Provincia
Autonoma di
Bolzano – leggi
9/91 e 4/97

Provincia
autonoma di
Bolzano

8 CR
22/2003

2006/225/CE del 2 marzo 2005

http://eur-
lex.europa.eu/LexUriServ/LexUriServ.do?
uri=OJ:L:2006:081:0025:0035:IT:PDF

Ristrutturazione di
enti di formazione
professionale

Regione Piemonte 

Ministero del
lavoro

9 CR
57/2003

2005/315/CE del 20 ottobre 2004

http://eur-
lex.europa.eu/LexUriServ/LexUriServ.do?
uri=OJ:L:2005:100:0046:0053:IT:PDF

Proroga della legge
Tremonti Bis 

Ministero
dell’economia e
delle finanze 

Agenzia delle
entrate 

10 CR
62/2003

2004/800/CE del 30 marzo 2004

http://eur-
lex.europa.eu/LexUriServ/LexUriServ.do?
uri=OJ:L:2004:352:0010:0016:IT:PDF

 Disposizioni
urgenti in materia
di occupazione

Ministero del
lavoro  
 
INPS

11 CR
1/2004

2008/854/CE del 2 luglio 2008

http://eur-
lex.europa.eu/LexUriServ/LexUriServ.do?
uri=OJ:L:2008:302:0009:0018:IT:PDF

Legge regionale n.
9/98 (Sardegna) –
Rettifica ed
estensione del
procedimento C
1/2004 ai sensi
dell'articolo 88, par.
2 del trattato CE

Regione Sardegna

12 CR
6/2004

2009/944/CE del 13 luglio 2009
http://eur-
lex.europa.eu/LexUriServ/LexUriServ.do?
uri=OJ:L:2009:327:0006:0020:IT:PDF 

Aiuti a favore dei
serricoltori
(esenzione dalle
accise sul gasolio
utilizzato per il
riscaldamento delle
serre) 

Ministero delle
politiche agricole

Agenzia delle
dogane
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13 CR
8/2004

2006/261/CE del 16 marzo 2005

http://eur-
lex.europa.eu/LexUriServ/LexUriServ.do?
uri=OJ:L:2006:094:0042:0049:IT:PDF

Incentivi fiscali per
le società
recentemente
quotate in borsa

Ministero
dell’economia e
delle finanze     

Agenzia delle
entrate 

14 CR
12/2004

2005/919/CE del 14 dicembre 2004
http://eur-
lex.europa.eu/LexUriServ/LexUriServ.do?
uri=OJ:L:2005:335:0039:0047:IT:PDF

Incentivi fiscali a
favore di società
partecipanti a
esposizioni all’estero

Ministero
dell’economia e
delle finanze 
Agenzia delle
entrate

15 CR
5/2005

2009/944/CE del 13 luglio 2009
http://eur-
lex.europa.eu/LexUriServ/LexUriServ.do?
uri=OJ:L:2009:327:0006:0020:IT:PDF 

Aiuti a favore dei
serricoltori
(esenzione dalle
accise sul gasolio
utilizzato per il
riscaldamento delle
serre) 

Ministero delle
politiche agricole,
alimentari e
forestali

Agenzia delle
dogane

16 CR
27/2005

2009/383/CE del 28 gennaio 2009
http://eur-
lex.europa.eu/LexUriServ/LexUriServ.do?
uri=OJ:L:2009:120:0013:0019:IT:PDF 

Aiuto concesso per
l’acquisto di foraggi 

Regione Friuli-
Venezia Giulia 

17 CR
52/2005

2007/374/CE del 24 gennaio 2007
http://eur-lex.europa.eu/LexUriServ/.do?
uri=OJ:L:2007:147:0001:0028:IT:PDF

Contributo
all’acquisto di
decoder digitali 

Ministero dello
sviluppo
economico

18
CR
16/2006

2007/499/CE del 20 novembre 2007

http://eur-
lex.europa.eu/LexUriServ/LexUriServ.do?
uri=OJ:L:2007:185:0018:0023:IT:PDF

Aiuto alla Nuova
Mineraria Silius

Regione Sardegna

19 CR
29/2006

2010/35/CE del 28/10/2009
http://eur-
lex.europa.eu/LexUriServ/LexUriServ.do?
uri=OJ:L:2010:016:0048:0056:IT:PDF 

Aiuti concessi
dall’Italia per la
ristrutturazione delle
cooperative del
settore della pesca e
dei loro consorzi 

Ministero delle
politiche agricole,
alimentari e
forestali
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20 CR
36a/2006

2008/408/CE del 20 novembre 2007

http://eur-
lex.europa.eu/LexUriServ/LexUriServ.do?
uri=OJ:L:2008:144:0037:0054:IT:PDF

Regime tariffario
speciale per l'energia
elettrica a favore di
Thyssenkrupp,
Cementir e Nuova
Terni Industrie
Chimiche

Ministero dello
sviluppo
economico

21 CR 36b/
2006

C(2009)8112 def. del 19 novembre 2009
http://ec.europa.eu/competition/state_aid/regis
ter/ii/doc/C38a-04-C36b-06-WLAL-it-
19.11.2009.pdf

In attesa di pubblicazione sulla Gazzetta Ufficiale
dell’Unione Europea

Regime tariffario
speciale per l’energia
elettrica a favore di
Alcoa
Trasformazioni

Ministero dello
sviluppo
economico

22 CR
42/2006

2009/178/CE del 16 luglio 2008

http://eur-
lex.europa.eu/LexUriServ/LexUriServ.do?
uri=OJ:L:2009:064:0004:0047:IT:PDF

Poste Italiane –
BancoPosta:
remunerazione dei
conti correnti
depositati presso la
Tesoreria dello Stato

Ministero
dell’economia e
delle finanze

23 CR
13/2007

2008/697/CE del 16 aprile 2008

http://eur-
lex.europa.eu/LexUriServ/LexUriServ.do?
uri=OJ:L:2008:235:0012:0015:IT:PDF

Compatibilità degli
aiuti per il
salvataggio e la
ristrutturazione a
favore di New
Interline

Ministero dello
sviluppo
economico 

24
CR
15/2007

2008/711/CE dell’11 marzo 2008
http://eur-
lex.europa.eu/LexUriServ/LexUriServ.do?
uri=OJ:L:2008:237:0070:0089:IT:PDF

Incentivi fiscali a
favore di taluni
istituti di credito
oggetto di
riorganizzazione
societaria  

Ministero
dell’economia e
delle finanze

Agenzia delle
entrate 

25 CR
59/2007

C(2009) 8123 def. del 28 ottobre 2009
http://ec.europa.eu/competition/state_aid/regis
ter/ii/doc/C-59-2007-WLAL-it-28.10.2009.pdf 

In attesa di pubblicazione sulla Gazzetta Ufficiale
dell’Unione Europea

Aiuti per il
salvataggio della
Ixfin Spa

Ministero dello
sviluppo
economico

26 CR
19/2008

C(2009) 7184 def. del 30 settembre 2009
http://ec.europa.eu/competition/state_aid/regis
ter/ii/doc/C19-2008-WLAL-it-30.09.2009.pdf 
In attesa di pubblicazione sulla  Gazzetta
Ufficiale dell’Unione Europea

Aiuto al salvataggio
della Sandretto
industrie Srl

Ministero dello
sviluppo
economico
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27 CR
26/2008

2009/155CE del 12 novembre 2008
http://eur-lex.europa.eu/LexUriServ/.do?
uri=OJ:L:2009:052:0003:0016:IT:PDF 

Prestito di 300
milioni di € ad
Alitalia

Ministero
dell’economia e
delle finanze

28 C 4/2003 C 2010/1711 del 24 marzo 2010
http://ec.europa.eu/compet  ition/state_aid/regis  
ter/ii/doc/C-4-2003-WLAL-it-24.03.2010.pdf

Aiuto alla WAM Spa Ministero dello
sviluppo
economico

29 C
61/2003

2008/806/CE dell'11 marzo 2008

http://eur-
lex.europa.eu/LexUriServ/LexUriServ.do?
uri=OJ:L:2008:284:0001:0031:IT:PDF

Legge aeronautica n.
808/85

Ministero dello
sviluppo
economico 

30 C
39/2007

2007/C 289/15 del 25 settembre 2007
http://eur-
lex.europa.eu/LexUriServ/LexUriServ.do?
uri=OJ:C:2007:289:0022:0028:IT:PDF 

Aiuto per la
ristrutturazione del
gruppo tessile Legler

Ministero dello
sviluppo
economico
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MOD. B

Azione di Sistema Welfare to Work per le politiche di reimpiego

“Formazione professionale per soggetti percettori di AA.SS. in deroga”

DOMANDA DI EROGAZIONE CONTRIBUTO FORMATIVO

Spett.le 
Regione Campania

    Settore ORMEL

Con la presente si richiede l’erogazione del contributo formativo per un importo totale di
(indicare l’importo in cifre ed in lettere) € …………….…………………………………………………...…
relativo al piano formativo denominato ………………………………………………………………………..
trascorsi  gg. 60 dalla sua conclusione, avvenuta in data …………………………..……………..,
che ha coinvolto n. ……………. unità. 
A  tal  fine  si  allega  tutta  la  prevista  documentazione,  necessaria  per  l’erogazione  del
contributo richiesto, di seguito elencata:

1) Copia Adesione del lavoratore al Programma WELFARE TO WORK, rilasciata dal CPI
competente;

2) Copia Convenzione sottoscritta tra Ente di formazione, azienda ospitante ed allievi; 
3) Progetto formativo (All. 3);
4) Scheda presenza interna lavoratore/tutor (All. 5);
5) Dichiarazione de minimis (MOD.D);
6) Copia DURC relativo al mese della richiesta;
7) Autocertificazione costi sostenuti ed eventuali giustificativi di spesa (All. 4).

Di seguito si specificano le coordinate bancarie per l’accreditamento: 
CODICE IBAN : ……………………………………………………………………………………...

.................. lì, ......................

(Timbro dell’azienda) 

                                                           (Firma del legale rappresentante)
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MOD. C

Azione di Sistema Welfare to Work per le politiche di reimpiego

DICHIARAZIONE “DE MINIMIS”

Il  sottoscritto  ______________________________________________________________

nato/a  a  ______________________________il_____________  nella  sua  qualità  di  legale

rappresentante  dell'impresa/società  __________________________________________

forma giuridica______ con sede legale in _________________________________________

Vìa / Piazza ________________________________________________________________

Codice Fiscale ______________________________ Partita I.V.A. ______________________

Fax ____________________Tel.________________ Mail ______________________________

AI FINI DELL'ADESIONE ALL’AVVISO REGIONALE WELFARE TO WORK
E NELLA PIENA CONSAPEVOLEZZA DI QUANTO PREVISTO DALL’ART.

75 e 76 DEL D.P.R. 445/2000 IN CASO DI AFFERMAZIONI MENDACI

DICHIARA

che l’impresa non ha beneficiato, nell’esercizio finanziario in corso e nei due precedenti alla

presentazione della domanda di adesione all’Avviso regionale Welfare to Work, di agevolazioni

- a titolo di aiuti "de minimis", ai sensi dal Regolamento (CE) n. 1998 del 15/12/2006, relativo

all'applicazione degli articoli 87 e 88 del Trattato agli aiuti d'importanza minore "de minimis"

che ha sostituito il  Regolamento (CE) n. 69 del 12/12/2001.

        (Timbro dell’azienda) 

                                                                              (Firma del legale rappresentante)
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Allegato 1

AVVISO REGIONALE WELFARE TO WORK
Azione di Sistema per le politiche di Re-Impiego

“Formazione professionale per soggetti percettori di AA.SS. in deroga”

PROPOSTA PROGETTO FORMATIVO 

DENOMINAZIONE PIANO FORMATIVO 

TIPOLOGIA PROGETTO

□   Progetto lavoratori in mobilità in deroga               □   Progetto lavoratori in CIGS in deroga

□   Progetto pluriaziendale                                                      Totale imprese coinvolte  

TIPOLOGIA INTERVENTO

□  QUALIFICAZIONE                                                  □  AGGIORNAMENTO                                  □

RICONVERSIONE

PROVINCIA

SOGGETTO ATTUATORE (ente/organismo di formazione)

Codice di accreditamento e data:  
denominazione e ragione sociale:
p. IVA/CF:

natura giuridica:

rappresentante legale:

indirizzo:

città:

referente del progetto:
tel.: fax:                                    e-mail:

responsabile piano formativo:

tel.: fax:                     e-mail:

ACCORDO TRA LE PARTI SOCIALI/PARERE ORGANIZZAZIONI SINDACALI    

ACCORDO TRA LE PARTI SOCIALI      ���� Aziendale 
               �               �               �               � Territoriale
 
PARERE                                                ���� Rappresentanza sindacale in impresa 
               �               �               �               � Associazioni sindacali territoriali                                              
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 Allegare copia accordo

STRUTTURA OSPITANTE

denominazione e ragione sociale:

natura giuridica:

DESCRIZIONE E ARTICOLAZIONE INTERVENTO 

(in presenza di più interventi articolati e distinti, riprodurre lo schema per ognuno di essi)

Intervento:
Denominazione:
Contenuti:
Obiettivi: 
Tipologia di destinatari: soggetti percettori di AA.SS. in deroga 
Numero destinatari:
Durata complessiva dell’intervento formativo per allievo: ore __
Durata complessiva dell’intervento formativo (n. allievi x ore procapite): ore __

Modalità di erogazione prevista: Aula □ ore ____ Fad □ ore ____ Training on the job □ ore ____ 
Metodologie utilizzata: 
Strumenti/tecnologie:
Docenti: indicare numero e professionalità dei docenti che saranno impegnati per l’intervento

Numero lavoratori per i quali l’aziende si impegna alla stabilizzazione __________

Eventuale quota di cofinanziamento €___________________

SCHEDA SOGGETTO OSPITANTE INTERESSATO ALL’ATTIVITÀ FORMATIVA

(per progetti pluriaziendali, riprodurre la scheda per ciascuna impresa coinvolta)

DENOMINAZIONE IMPRESA: SETTORE/COMPARTO PRODUTTIVO:
(CODICE ATECO)

RAPPRESENTANTE LEGALE:

Referente del progetto

INDIRIZZO SEDE LEGALE PROVINCIA COMUNE E CAP: TELEFONO:

FAX:

E-MAIL

INDIRIZZO UNITA’ OPERATIVA PROVINCIA COMUNE E CAP: TELEFONO:

FAX:

E-MAIL
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PARTITA IVA: Iscrizione CCIAA: Dimensione Impresa:

 PICCOLA

 MEDIA

 GRANDE

ADDETTI INQUADRAMENTO CONTRATTUALE SOGGETTI OSPITATI IN FORMAZIONE 

TOT. Operai TOT.

M Impiegati M

F Quadri F

AREE DI INTERVENTO FORMATIVO

� � � � QUALITÀ                                                              � � � � INNOVAZIONE TECNOLOGICA                                   
���� INNOVAZIONE ORGANIZZATIVA                   ���� SICUREZZA E  PROTEZIONE AMBIENTALE          
���� ALTRO ________________

SCHEMA RIASSUNTIVO SOGGETTI OSPITANTI (progetti pluriaziendali)

Denominazione piano
formativo/soggetto
ospitante:

Numero
soggetti in
formazione

Durata
intervento
in ore  

Totale formazione 
(n. soggetti in
formazione x n. ore pro-
capite)

Costo
totale
intervento 

Cofinanziamento
privato

Valore
% sul
totale 

TOTALE

DESCRIZIONE CONTESTO PRODUTTIVO E ORGANIZZATIVO AZIENDALE

Il Piano formativo deve essere correlato alle strategie competitive dell’azienda all’interno del
suo settore di appartenenza. Devono essere, pertanto, rilevate e richiamate le motivazioni,
di  tipo  organizzativo  o  di  settore  (rilancio  o  riconversione  di  comparti)  o  connesse  al
territorio (formazione legata a progetti di sviluppo locale, patti territoriali, contratti d’area,
ecc.) che sono alla base della formazione che si vuol proporre
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ATTIVITÀ

tipologia  di  percorsi  formativi  da  attivare,  in  virtù  delle  specifiche  necessità  emerse
dall’analisi del bacino in oggetto e delle aziende coinvolte nell’intervento, presso le quali si
dovrà svolgere almeno l’80% delle attività di formazione di training on the job previste

AMBITO RELAZIONALE

ALTRO A SUPPORTO DEI PERCORSI FORMATIVI

LUOGHI DI SVOLGIMENTO DELL’INTERVENTO FORMATIVO

MOTIVAZIONE DELL’INTERVENTO

FINALITA’

ARTICOLAZIONE INTERVENTO 

1. ATTIVITA’ DI SUPPORTO

2. ESPERIENZA LAVORATIVA IN AZIENDA

3. MODULI INTEGRATIVI

4. VERIFICA FINALE E CERTIFICAZIONE DELLE COMPETENZE
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METODOLOGIE DI INTERVENTO

ESITI ATTESI DALL’INTERVENTO

a) Relativamente ai destinatari

b) Relativamente alle strutture ospitanti

SISTEMI DI MONITORAGGIO E VERIFICA DEI RISULTATI

Descrivere i metodi e gli strumenti per la valutazione del processo formativo

PROFESSIONALITÀ IMPEGNATE
(Descrivere le risorse umane impegnate come tutor aziendali e tutor dell’organismo attuatore)

Risorse
Coordinatore
Progettista
Docenti
Tutor
Personale non docente

COERENZA TRA CONTENUTI E OBIETTIVI DELL’INTERVENTO

TEMPI DI REALIZZAZIONE
(aggiungere un quadro riassuntivo che individui i tempi per ogni work experience in caso vi siano durate differenziate)

Durata del progetto in ORE 

Durata del progetto in MESI 

Data di avvio prevista 

Data di conclusione 

Work Experience da attivare _______ (n° allievi)

 

SOGGETTO ATTUATORE      SOGGETTO OSPITANTE

___________________      ___________________

DATA  _______________
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