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ALLEGATO 6 

 
 

PROGRAMMA OPERATIVO REGIONALE 2014-2020 

OBIETTIVO “INVESTIMENTI IN FAVORE DELLA CRESCITA E DELL’OCCUPAZIONE” 

COFINANZIATO CON IL FONDO SOCIALE EUROPEO 

ASSE PRIORITARIO I - OCCUPAZIONE 

 

LOMBARDIA PLUS - LINEA CULTURA 2019/2020 
 

RELAZIONE INTERMEDIA ALLA DATA DEL 31/12/2019 

 

Id DOMANDA  Calcolato dal sistema  

Titolo del progetto formativo  

(precompilato) 

Soggetto proponente 

Denominazione e ragione sociale 

(precompilato) 

 

Id Operatore Accreditato precompilato 

 

C.F. - P. Iva 

(precompilato) 

 

Dati relativi al Firmatario 

Nominativo - c.f. 

(campo libero) 

Residenza 

(campo libero) 

indirizzo e-mail 

(campo libero) 

Tel. Uff – cell 

(campo libero) 

 

Dati relativi al referente del progetto 

Nominativo –  

(campo libero) 

Funzioni assegnate 

(campo libero) 

Indirizzo e-mail 

(campo libero) 

Tel. Uff – cell 

(campo libero) 
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Sede di svolgimento dei corsi 

Sede principale accreditata 

Id e indirizzo Sede accreditata 

in Sezione A o B 
(Con recupero di dati presenti in profilazione) 

Altre sedi accreditate 

Id e indirizzo Sede accreditata 

in Sezione A o B 
(Con recupero di dati presenti in profilazione) 

(campo ripetibile) 

 

Percorsi realizzati e conclusi 

Id CORSO  
Selezionare l’ID corso presente in offerta formativa n. 245 LOMBARDIA PLUS – LINEA CULTURA 

2019-2020 

Titolo percorso  

Precompilato da offerta formativa 

 

N. ore previste:  N. allievi previsti:  

N. ore svolte:  N. allievi effettivi:  

 

Risultati conseguiti alla data del 31/12/2019 

Fornire una breve descrizione delle attività realizzate e dei risultati conseguiti alla data del 31/12/2019 rispetto 

ai risultati previsti  

(max 4000 caratteri) 

 

Indicatori quali/quantitativi di realizzazione al 31/12/2019 

(% percorsi formativi realizzati rispetto ai percorsi del progetto 

approvato - precompilato dal progetto)  
(valore -precompilato 

dal progetto)  (Valori realizzati) 
 

(% di ore effettivamente erogate rispetto al numero di ore 

preventivate - precompilato dal progetto)  
(valore -precompilato 

dal progetto)  (Valori realizzati) 
 

(% degli allievi formati rispetto agli allievi previsti in progetto - 

precompilato dal progetto)  
(valore -precompilato 

dal progetto)  (Valori realizzati) 
 

(% percorsi lavorativi attivati entro 3 mesi dalla conclusione del 

progetto, in ambiti coerenti con il progetto e rispetto agli allievi 

formati - precompilato dal progetto)  
(valore -precompilato 

dal progetto)  (Valori realizzati) 
 

(% di convenzioni attivate per le ore di formazione in assetto 

lavorativo rispetto al numero di quelle preventivate - 

precompilato dal progetto)  
(valore -precompilato 

dal progetto)  (Valori realizzati) 
 

(Numero di aziende coinvolte durante le fasi di preparazione 

dell’offerta formativa - precompilato dal progetto)  
(valore -precompilato 

dal progetto)  (Valori realizzati) 
 

(Altri indicatori previsti dal progetto - descrizione - precompilato 

dal progetto)  
(valore -precompilato 

dal progetto)  (Valori realizzati) 

 

 

Il Legale rappresentante o soggetto delegato con potere di firma 

 (Documento firmato digitalmente ai sensi dell’art.24 del D.Lgs. 82/2005 e ss.mm.ii.) 


