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Assessorato Lavoro, Scuola, Formazione, Ricerca e Merito

Direzione regionale Istruzione, Formazione
e Politiche per ’Occupazione

Programma Fondo Sociale Europeo Plus (FSE+) 2021- 2027
Obiettivo di Policy 4 “Un’Europa piu sociale”

Regolamento (UE) n. 2021/1060
Regolamento (UE) n. 1057/2021

Priorita | “Occupazione”
Obiettivo specifico a) migliorare I'accesso all’occupazione e le misure di attivazione per tutte le persone in
cerca di lavoro, in particolare giovani, soprattutto attraverso l'attuazione della garanzia giovani, i disoccupati
di lungo periodo e i gruppi svantaggiati nel mercato del lavoro, nonché delle persone inattive, anche
mediante la promozione del lavoro autonomo e dell’economia sociale. ESO4.1(AP16)

Avviso Pubblico

RI- SALGO - Realizzazione di percorsi Integrati per il Sostegno all’attivazione e all’accesso nel
mercato del lavoro per gli adulti disoccupati del Lazio per una buona occupazione

ALLEGATO A.7.2: Dichiarazione di regolare svolgimento del
tirocinio
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Dichiarazione di regolare svolgimento del tirocinio
| sottoscritti:
(Soggetto ospitante) nato/a a il
residente in indirizzo , codice fiscale
in qualitd di (barrare) [ ] legale rappresentante [ | delegato del soggetto
ospitante con sede legale sita in
indirizzo , sede operativa (indicare la sede dove si & svolto il tirocinio) sita
in indirizzo , P.IVA
Codice fiscale

e
(tirocinante) nato/a a il residente
in indirizzo , domiciliato in (se diverso da
residenza) indirizzo , codice fiscale

ai sensi dell’art. 47 DEL D.P.R. N. 445/2000, consapevole, in caso di dichiarazioni mendaci,
della responsabilita penale ex art. 76 del DPR 445/2000 e successive modifiche,

DICHIARANO CHE

— il tirocinio si € svolto in maniera regolare e secondo le prescrizioni dell’Avviso pubblico
della Regione Lazio;

— il tutor aziendale ha verificato la regolare presenza del tirocinante;

— sono stati messi a disposizione del tirocinante strumentazioni, attrezzature, postazioni di
lavoro, ecc., ai fini dello svolgimento del tirocinio;

— il tirocinante ha svolto attivita coerenti con gli obiettivi formativi del tirocinio stesso.

Luogo e data:

Firma Legale rappresentante/delegato Firma Tirocinante
soggetto ospitante

Allegare documento di identita dei dichiaranti.



