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Allegato 4) AVVISO PUBBLICO PER IL SOSTEGNO AI CONTRATTI E AGLI ACCORDI DI SOLIDARIETÀ AI SENSI DELLA L.R. 21/2013 E SS.MM.II. IN ATTUAZIONE DELLA DGR XI/1953/2019 E SS.MM.II (COME MODIFICATA DALLA DGR XI/2814/2020)

SCHEDA PERCORSO RIQUALIFICAZIONE

Sezione 1 - Informazioni generali 
1.1 Titolo percorso
	



1.2 Anagrafica Soggetto attuatore
	

	Ragione sociale:

	Sede legale:

	Tel.: 
	
	Fax: 

	e-mail/PEC: 

	Codice fiscale: 
	
	Partita Iva: 

	Legale rappresentante o firmatario (nome e cognome):

	Persona di contatto (nome e cognome):

	e-mail persona di contatto:



1.2 Obiettivi del progetto
Descrivere gli obiettivi che l’impresa o il gruppo di imprese intende perseguire con le attività formative 
previste dal progetto.


1.3 Analisi dei fabbisogni formativi 

Illustrare: 
a) i fabbisogni formativi rilevati
b) le tipologie di azioni formative per rispondere ai bisogni rilevati, indicando le tipologie di corsi che si 
intendono attivare per lavoratori, imprenditori, ecc.



1.4 Dati del progetto

Numero partecipanti coinvolti	                 _________________________________

Numero azioni formative previste 	_________________________________



Sezione 2 - Azioni

2.1 Articolazione Azioni formative


	Azione n. (id corso di GEFO) 
	


     
	Titolo
	



	n. ore di formazione
	

	n. allievi
	



	Obiettivi specifici dell’azione formativa 
	




	Contenuti dell’azione formativa
	





	Destinatari specifici dell’azione formativa 
	






	Destinatari dell’azione formativa
(max 20 per azione)
	Numero partecipanti all’azione
	Di cui
“Lavoratore”
	Di cui
“Imprenditore”

	
	
	
	



	Attestazione prevista
	




2.2 Preventivo di costo dell’azione

	COSTO TOTALE DELL'AZIONE
	



Riprodurre la sezione 2 per ciascuna delle azioni previste.

Sezione 3 - Dati riepilogativi di progetto

3.1 Riepilogo dati finanziamento progetto
	Azioni Formative (id corso)
	Costo totale azione

	Azione 1
	

	Azione 2
	

	Azione 3 
	

	Azione 4
	

	Azione 5
	

	………
	

	TOTALE PROGETTO
	



			              				  Ente di Formazione					                                	Il Legale rappresentante o soggetto delegato con potere di firma
                                                                                                    (Nome e Cognome)
	(Documento firmato digitalmente ai sensi dell’art.24 del D.Lgs. 82/2005 e ss.mm.ii.)
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