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Allegato C4  
Piano di attuazione regionale Garanzia Giovani Campania Dgr117/2014 

SCHEMA DI CONVENZIONE PER L’ATTUAZIONE DEI PIANI DI INTERVENTO PERSONALIZZATO 

TRA 

Il/la sottoscritto/a _____________________________________nato/a a _______________________  

Pr._____, il __/__/____ Cod. Fiscale __________________________________ in qualità di Dirigente  

dell’Amministrazione Provinciale di ____________________________________________________  

ex ________________________________________________ (atto amministrativo di autorizzazione) 

con sede in ______________________ Pr _____, via/piazza _________________________ n._____  

i cui Centri per l’impiego partecipano al PAR  Garanzia Giovani Campania e svolgono le attività di  

cui al Par.2.2.1 dell’Avviso in epigrafe con il  ruolo di responsabili dell’attuazione dei PIP per i giovani  

destinatari  presi in carico (di seguito Operatore). 

Oppure 

Il/la sottoscritto/a _____________________________________nato/a a _______________________  

Pr._____, il __/__/____ Cod. Fiscale __________________________________ in qualità di legale  

rappresentante dell’APL _________________________________________________________  

Codice identificativo Operatore  _________________________ 

ammesso ai sensi dell’Avviso in epigrafe a svolgere le attività di competenza  dell’Operatore dei  

servizi per il lavoro e ad assumere il ruolo di responsabile dell’attuazione dei PIP per i giovani  

destinatari  presi in carico (di seguito Operatore). 

E 

Il/la sottoscritto/a _____________________________________nato/a a _______________________  

Pr._____, il __/__/____ Cod. Fiscale ________________________in qualità di rappresentante legale  
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dell’Operatore ___________________________________________________________ 

Numero identificativo Operatore nel PAR Garanzia Giovani Campania _________________________    

con sede in ______________________ Pr _____, via/piazza _________________________ n._____  

ammesso ai sensi dell’Avviso in epigrafe  a svolgere in convenzione con un  Operatore le attività di  

competenza  della seguente categoria tra quelle  previste al   Par.2.2  dell’Avviso (specificare ove  

previsto anche la lettera da “a” a “f” par, 2.2.3) ____________________________________________ 

per l’attuazione dei PIP (di seguito Operatore convenzionato) 

 

PREMESSO CHE 

L’ammissione al finanziamento relativo al Piano di attuazione della Garanzia Giovani Regione 
Campania comporta da parte degli Operatori l’esecuzione delle attività nel rispetto delle normative 
comunitarie, nazionali e regionali, nonché delle condizioni e modalità approvate con DGR n. 117/2014 
e specificate nell’Avviso in epigrafe 

 SI CONVIENE E STIPULA QUANTO SEGUE  

Art.1 

L’Operatore ________________________________________________________ realizza in 
convenzione con l’Operatore  _______________________________________________ le azioni 
previste dal PAR Garanzia Giovani Campania Tavola 2 dell’Avviso in epigrafe di seguito descritte 
relative a PIP di giovani destinatari  che  ha preso in carico: 

Descrizione delle azioni 

________________________________________________________  

________________________________________________________  

Art.2  

L’Operatore  convenzionato conferirà  direttamente/attraverso l’Operatore (cancellare la modalità non 
adottata) le informazioni di monitoraggio di cui all’Avviso in epigrafe allegato C3. 

L’Operatore  convenzionato percepirà direttamente/attraverso l’Operatore (cancellare la modalità non 
adottata) il corrispettivo per i servizi realizzati in misura corrispondente ai costi unitari semplificati di 
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cui alla Tavola 2 dell’avviso in epigrafe e alla durata ed esito degli stessi.  

 

Art.3 

L’operatore convenzionato si impegna a:  

1. realizzare i servizi affidati  entro i termini indicati in ciascun PIP, nel rispetto delle normative 
comunitarie, nazionali e regionali, nonché delle condizioni e modalità approvate con DGR 
n.117  del 24/04/2014 e specificate nell’ Avviso in epigrafe;  

2. rispettare la normativa in materia fiscale, previdenziale e di sicurezza dei lavoratori e dei 
partecipanti impegnati nella attività affidata;  

3. consentire   le attività di verifica e controllo sulla realizzazione delle attività da parte dei 
funzionari delle amministrazioni pubbliche competenti; 

4. fornire all’OPR  informazioni sui destinatari finali su richiesta della Regione per fini statistici e 
di monitoraggio;  

5. adempiere agli obblighi definiti dal presente Atto per tutta la durata della convenzione.  
6. a fornire ai destinatari affidati informazioni sulle modalità di finanziamento e in particolare sul 

ruolo dell’Unione Europea;  
7. fornire ai destinatari affidati tutte le informazioni necessarie sulla realizzazione e sugli obblighi 

del le attività da svolgere, sugli aspetti amministrativi/contabili della gestione della dote e sulle 
conseguenze derivanti dalla mancata partecipazione al percorso indicato;  

8. concordare con i destinatari il percorso di fruizione dei servizi affidati come riportati nei PIP; 
9. consegnare in copia conforme all’OPR e custodire presso la propria sede la documentazione 

necessaria a comprovare l’erogazione dei servizi affidati relativi ai PIP per cui l’OPR ha preso 
in carico il destinatario, nel rispetto delle disposizione del Regolamento (CE) 1303/2013.  

 

Luogo, lì ____________ 

 

L’Operatore   _____________________________________________ 

 

 L’Operatore convenzionato  _____________________________________________ 
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