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Ufficio Piano- Corso Umberto n. 146 (cap.) 98039, TAORMINA . 
Tel. 0942 610335 - 610333 - 610337 

Email: servizi.sociali@comune.taormina.me.it  
CUP: E81E17000310006 

AVVISO PUBBLICO PER L'INDIVIDUAZIONE DI DESTINATARI 
DEI TIROCINI FORMATIVI FINALIZZATI ALL'INCLUSIONE SOCIALE 

PON INCLUSIONE 2014-2020 

Premessa 

Il Distretto Socio Sanitario D 32 Comune Capofila Taormina, è titolare e responsabile 
dell'attuazione del Progetto ammesso a finanziamento a valere sul PON Inclusione con decreto n. 
392 del 12.09.2017 della Direzione Generale per l'inclusione e le politiche sociali del Ministero del 
Lavoro e delle Politiche Sociali, ai sensi dell'Avviso Pubblico n. 3/2016. 

Atteso che nell'ambito del Progetto è prevista l'attuazione di tirocini per i beneficiari della misura 
REI-RdC, residenti nei Comuni dell'ambito distrettuale. 

Ritenuto con il presente Avviso, individuare i destinatari che manifestino l'interesse a svolgere i 
tirocini formativi; 

In esecuzione della deliberazione di Giunta comunale n. 178 del 16/06/2021 

Si emana il il seguente 

Avviso per la presentazione di manifestazioni d'interesse per lo svolgimento di tirocini formativi 
per l'Inclusione Sociale Attiva per n. 56 unità per l'anno 2021, finalizzati a sostenere esperienze 
formative e professionali in grado di rafforzare i livelli di occupabilità dei partecipanti, individuati 
tra i beneficiari delle misure di contrasto alla povertà. L'intervento (Azione B -B.2.b) si inscrive nel 
novero delle azioni che il Distretto Socio Sanitario D. 32 deve attuare in esecuzione della 
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Convenzione di sovvenzione n° AV3-2016-SiC_30 sottoscritta con l'Autorità di Gestione del Pon 
Inclusione - FSE 2014/2020. 

Finalità dell' intervento 

La finalità dell'intervento è quella di favorire l'inclusione sociale delle persone in condizioni di 
vulnerabilità, favorendone la collocazione o ricollocazione nell'ambito lavorativo, attraverso 
l'attivazione di tirocini formativi e di orientamento. Il Tirocinio è uno strumento delle politiche 
attive del lavoro, riconosciuto quale intervento di contrasto della povertà dal D.Lgs.n.147/2017 
"Disposizioni per l'introduzione di una misura nazionale di contrasto alla povertà". 

Destinatari dell'Avviso 

Destinatari dell'avviso sono i soggetti che hanno beneficiato del SIA, del REI e percettori del RdC, 
residenti nel Distretto Socio-Sanitario D 32 (Taormina, Antillo, Casalvecchio Siculo, Castelmola, 
Cesarò, Gaggi, Gallodoro, Giardini Naxos, Graniti, Forza D'Agro, Francavilla di Sicilia, Letojanni, 
Limina, Malvagna, Moio Alcantara, Mongiuffi Melia, Motta Camastra, Roccafiorita, Roccella 
Valdemone, Savoca, S.Alessio Siculo, S. Domenica Vittoria, S. Teodoro, S. Teresa di Riva) e che 
risultino disoccupati o inoccupati, inseriti negli elenchi del Centro per l'Impiego. 

Requisiti per l'accesso 

Possono presentare domanda di ammissione i cittadini residenti nei Comuni afferenti il DSS 32 che 
siano in possesso dei seguenti requisiti: 
-che hanno beneficiato della misura SIA, REI, e percettori del RdC; 
-abbiano sottoscritto apposito Patto di servizio con il Centro per l'impiego territorialmente 
competente (o siano in attesa di essere convocati dal CPI per la sottoscrizione del Patto) e/o 
abbiano sottoscritto il progetto personalizzato di presa in carico da parte del Servizio Sociale 
territorialmente competente; 
-non siano inseriti in altri progetti lavorativi e/o formativi e/o borse lavoro; 
-non siano beneficiari di altre misure di sostegno al reddito oltre alla misura di contrasto alla 
povertà sopra indicate. 

Potranno essere altresì ammesse persone che siano in stato di povertà, individuate sulla base 
dell'Indicatore della Situazione Economica Equivalente (ISEE) o per le quali i servizi sociali abbiano 
accertato una condizione di indigenza, indipendentemente dai requisiti di accesso previsti per il 
Reddito di inclusione e per il Reddito di cittadinanza. 
I requisiti di cui sopra devono essere posseduti alla data di presentazione della domanda e 
devono essere mantenuti, pena esclusione, per l'intera durata del tirocinio. 
L'accesso al tirocinio è consentito ad un solo componente del nucleo familiare. Nel caso di 
presentazione di più istanze da parte di componenti di uno stesso nucleo familiare verrà 
selezionato il più giovane di età. 

Modalità e termini di presentazione delle domande. 

La domanda di adesione per la partecipazione ai Tirocini può essere inoltrata utilizzando 
esclusivamente il modello allegato al presente AVVISO, pubblicato on line sul sito dei Comuni del 
Distretto D 32; 



Le istanze dovranno pervenire entro e non oltre sette giorni dalla data dell'avvenuta pubblicazione 
dell'Avviso Pubblico all'Albo Pretorio. 
L'inoltro della domanda può essere effettuata secondo una delle seguenti modalità: 

1. Presentazione a mano in busta chiusa riportando la dicitura: "Domanda di partecipazione 
all'avviso pubblico per l'individuazione di utenti per i quali attivare tirocini di inclusione sociale", 
presso l'Ufficio Protocollo del Comune di Taormina sito in Corso Umberto n. 217 Cap. 98039 -
Taormina (ME), durante l'orario di ricevimento al pubblico. 

2. Trasmissione, a mezzo raccomandata A/R, riportando la dicitura: "Domanda di partecipazione 
all'avviso pubblico per l'individuazione di utenti per i quali attivare tirocini di inclusione sociale", 
indirizzata al Comune di Taormina, Corso Umberto n. 217 Cap 98039 -Taormina (ME). 

3. Trasmissione a mezzo pec: protocollo@pec.comune.taormina.me.it, mediante propria casella di 
posta elettronica certificata, specificando nell'oggetto: "Domanda di partecipazione all'avviso 
pubblico per l'individuazione di utenti per i quali attivare tirocini di inclusione sociale". In caso di 
invio del plico a mezzo posta elettronica certificata (PEC), validità, data ed orario della trasmissione 
della mail sono attestate dalla ricevuta di accettazione e dalla ricevuta di avvenuta consegna 
fornite dal gestore di posta elettronica certificata, ai sensi dell'art. 6 del D.P.R. 11 febbraio 2005, n. 
68. 

In caso di invio del plico a mezzo posta elettronica certificata (PEC), la mail dovrà recare le 
generalità del mittente. 

All'istanza "Ali. C" dovrà essere allegata la seguente documentazione: 

o fotocopia del documento di riconoscimento in corso di validità del richiedente; 
o fotocopia tessera sanitaria del richiedente; 
o attestazione ISEE in corso di validità; 
o certificazione di invalidità o di inabilità al lavoro, personale o di un familiare,se presente; 
o Titolo di studio. 

Saranno escluse dalla procedura tutte le domande pervenute o consegnate a mano oltre il termine 
di scadenza previsto dal presente Avviso. 

Le dichiarazioni rese dagli interessati, ai sensi degli artt. 46 e 47 del D.P.R. 28/12/2000, n. 445, 
utilmente collocati in graduatoria, saranno oggetto di verifiche e controlli diretti ad accertare la 
veridicità delle informazioni fornite. In caso di dichiarazioni mendaci i beneficiari, oltre ad 
incorrere nelle sanzioni penali previste dalle leggi vigenti, sono tenuti alla restituzione delle 
somme indebitamente percepite che il Comune riutilizzerà per gli stessi fini. La mancata 
sottoscrizione della domanda ne provoca inderogabilmente la nullità. 

Graduatorie e punteggi 

Il Distretto Socio-Sanitario D32 sarà tenuto alla verifica, di ogni partecipante , del possesso dei 
requisiti richiesti per la partecipazione al presente Avviso. Verrà predisposta una graduatoria degli 
aventi diritto sulla base dei seguenti criteri: 

Criterio Reddito I.S.E.E. in corso di validità 
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-reddito di € 0 - > 7 punti¬
-reddito da € 0,01 a €1.000 --> 6 
-reddito da € 1.000,01 a € 2.000 
-reddito da € 2.000,01 a € 3.000 
-reddito da € 3.000,01 a € 4.000 
-reddito da € 4.000,01 a € 5.000 
-reddito da € 5.000,01 a € 6.000 

Criterio Nucleo familiare 

- 1 figlio a carico = 1 punto 
-2 figli a carico = 2 punti 
-3 figli a carico = 3 punti 
-4 o più figli a carico =4 punti 
-Presenza in famiglia di almenol o più soggetti con invalidità pari o superiore al 66% = 3 punti 

A parità di punteggio verrà data precedenza al richiedente di età inferiore. 

Criterio disoccupazione/inoccupazione 

-Da 6 mesi a 1 anno = 2 punti 
-Da 1 annoa 2 anni= 3 punti 
-Da 2 anni a 3 anni= 4 punti 
-Da 3 anni in su = 5 punti 

Criterio invalidità (richiedente) 

-Iscrizioni alle liste del collocamento mirato (Legge 68/99)= 2 punti 

Criterio condizione abitativa 

-Nucleo familiare con casa di proprietà = 0 punti 
-Nuclei familiari con casa in locazione = 1 punto 
-Nuclei familiari soggetti a sfratto esecutivo =2 punti 

Nel caso di parità di punteggio complessivo,verrà data precedenza al richiedente di età inferiore. 

Durata e modalità attuativa di intervento 

Il Tirocinio di Inclusione Sociale, in favore dei 50 beneficiari dell'intervento, come sopra individuati, 
verrà attivato così come disciplinato dalle Linee Guida dei Tirocini di orientamento, Formazione e 
inserimento/reinserimento finalizzati all'inclusione sociale, all'autonomia delle persone e alla 
riabilitazione, disciplinati con l'Accordo in Conferenza Stato-Regione del 25 maggio 2017 e con la 
Direttiva prot.n. 43633 del 30 novembre 2018 dell'Assessorato Regionale della Famiglia, delle 
Politiche Sociali e del Lavoro della Regione Siciliana. Nel tirocinio verranno pianificate le attività 
rivolte a ciascun destinatario con specifiche linee programmatone riferite al miglioramento della 
condizione sociale dello stesso. 

punti 
--> 5 punti 
-> 4 punti 
- > 3 punti 
- > 2 punti 
- > 1 punto 



Ciascun tirocinio avrà una durata massima di sei mesi e dovrà concludersi entro e non oltre il 
31/12/2021. 
L'indennità erogata è pari a 1000,00 euro mensili lordi per un massimo di 25 ore settimanali (ivi 

compreso il pagamento delle spese sostenute per: - oneri di sicurezza e prevenzione nei luoghi di 
lavoro -visite mediche, -presidi anti covid (mascherine, guanti, disinfettante, tampone ecc.), -oneri 
assicurativi -INAIL, assicurazione contro terzi ecc.), totalmente a carico del finanziamento PON/SIA, 
da corrispondere al soggetto beneficiario impiegato nell'Azienda. 
Il reddito derivante dai tirocini di inclusione non va ad incidere sugli importi percepiti dai benefici 
in corso. L'indennità di partecipazione sarà erogata direttamente al tirocinante dal Comune 
Capofila, dopo la verifica mensile dei report delle presenze inviate dai soggetti ospitanti e secondo 
i tempi e le modalità inserite nella convenzione. 
L'indennità sarà erogata per intero a fronte di una partecipazione minima ai tirocini dell'80% su 

base mensile. 

L'indennità corrisposta: 

non determina in nessun modo la costituzione di un rapporto di lavoro, essendo finalizzata solo a 
supportare l'esperienza di tirocinio; 
sotto il profilo fiscale ha natura del reddito assimilato al reddito di lavoro dipendente; 
non comporta, in ogni caso, la perdita dello stato di disoccupazione posseduto dal tirocinante; 
non dà luogo a trattamenti previdenziali e/o assistenziali, a valutazioni o riconoscimenti giuridici 
ed economici, né a riconoscimenti automatici ai fini previdenziali; 
non è cumulabile con altri contributi analoghi erogati da terzi. 

Nello specifico, ciascun progetto personalizzato prevede anche le seguenti azioni: 

- la garanzia dell'osservanza degli obblighi assicurativi per il tirocinante contro gli infortuni e le 
malattie professionali presso l'INAIL, oltre che per la responsabilità civile verso terzi con idonea 
compagnia assicuratrice a cura del soggetto ospitante; 
- attività di accompagnamento e supporto in azienda e nel contesto socio-familiare espletata da 

un Assistente Sociale del Comune del distretto con funzioni di Case Manager e Tutor del soggetto 
promotore; 
- attività di tutoraggio in azienda per i destinatari attraverso la presenza di un tutor aziendale; 
- attività di raccordo con le strutture istituzionali, relazione con le famiglie e il territorio; 
- attività di gestione, monitoraggio, inclusa la verifica degli esiti occupazionali a tre mesi dalla 
conclusione del tirocinio, rendicontazione e diffusione dei risultati. 

Obblighi dei Tirocinanti 

Il soggetto beneficiario è obbligato ad accettare l'assegnazione della mansione, la distribuzione 
oraria, il luogo di esecuzione del tirocinio inclusivo. 

In particolare deve: 

-impegnarsi a rispettare l'orario di frequenza delle attività ed avvertire il Responsabile 
dell'Azienda; 
- segnare su un foglio presenze l'orario di entrata e di uscita dall'ente/azienda ospitante, vistato 
dal tutor aziendale; 



- consegnare il primo giorno del mese successivo all'attività prestata, presso l'Ufficio Piano del 
Comune di Taormina, il foglio delle presenze, affinché questo, verificato il rispetto di quanto 
indicato nel progetto, provveda ad erogare l'ammontare del Tirocinio in relazione alle ore di 
frequenza realmente effettuate; 
- avvertire tempestivamente il Tutor ( aziendale e distrettuale) delle eventuali assenze e, in caso di 

malattia, produrre entro 2 giorni i certificati medici o quant'altro gli venga richiesto per una 
verifica delle presenze (foglio firma); 
- In caso di malattia superiore ai 45 gg. consecutivi o di assenze ingiustificate verrà sospeso il 
"Tirocinio". 
- Non sono previste ferie e/o giorni di riposo. 
- Il tirocinante potrà assentarsi dall'Ente/Azienda previo accordo tra il Tutor del soggetto 
promotore, incaricato del caso, l'Ente/azienda e il Tirocinante medesimo. -
- Durante il periodo di assenza il Tirocinante non percepirà il relativo ammontare orario. 
- L'azienda ospitante sarà individuata tra quelle inserite nell'Elenco Distrettuale presso il Comune 
di Taormina, capofila del Distretto Socio Sanitario D 32. 

Tra l'azienda ospitante e il tirocinante non devono sussistere rapporti di parentela entro il 2° grado 
e non devono essere intercorsi precedenti rapporti di lavoro subordinato o assimilati. 

Responsabile Unico del Procedimento 

Il Responsabile Unico del Procedimento è il Signor Cacopardo Giuseppe 

Informazione e pubblicità 

Il presente avviso, unitamente alla modulistica, sarà pubblicato, sul sito istituzionale del Comune di 
Taormina, capofila, e sui siti istituzionali dei Comuni del Distretto socio sanitario D 32. 
Le informazioni relative al presente Avviso Pubblico possono essere richieste all' Ufficio Servizi 
Sociali presso la sede dell'Ufficio Piano, sito nei locali del Comune di Taormina corso Umberto n. 
146 , nonché ai Responsabili degli Uffici Servizi Sociali dei Comuni del Distretto Socio-Sanitario 
D32. 
Il Comune di Taormina ed il Distretto socio sanitario D32 procederanno al trattamento dei dati 
personali per le finalità specifiche di cui alla presente domanda ai sensi del D. Lgs. 196/2003 
modificato dal D.lgs 101/2018 "Codice in materia di protezione dei dati personali" e ss.mm.ii.,e si 
informa che: 

1. Il trattamento dei dati personali dei soggetti richiedenti è finalizzato unicamente alla stesura di 
una graduatoria per l'eventuale successivo avvio delle borse lavoro/tirocini formativi; 
2. il trattamento dei dati sarà effettuato dal 1" Settore - Area Servizi alla persona - Servizi Sociali 
del Comune di Taormina con sede in Corso Umberto n. 146, nei limiti necessari a perseguire le 
sopra citate finalità con modalità e strumenti idonei a garantire la sicurezza e la riservatezza dei 
richiedenti; 
3. i dati potranno essere comunicati o portati a conoscenza dei responsabili o incaricati o di 

dipendenti coinvolti a vario titolo con la procedura in essere. 
4. il trattamento dei dati è obbligatorio per la stesura della graduatoria; il diniego al trattamento 
comporterà il mancato inserimento nella graduatoria e la consequenziale esclusione dai benefici 
previsti dall' AVVISO PUBBLICO. 



5. all' interessato sono riconosciuti i diritti di cui all'art.7 della legge 196/2003 '."Codice in materia di 
dati personali". 

Norme di rinvio 

La presentazione della domanda comporta l'accettazione di tutte le disposizioni di cui al presente 
Avviso. Per quanto non espressamente previsto, trovano applicazione le disposizioni contenute 
nella normativa vigeqte. 

Taormina lì 17/06/2021 

IL COORDINATORE DEL DSS D32 
GIUSEPPE CACOPARDO 

CACOPARDO 
GIUSEPPE 

Firmato digitalmente da 
CACOPARDO GIUSEPPE 
Data: 2021.06.17 10:24:37 +02'00' 
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AVVISO PUBBLICO PER L'INDIVIDUAZIONE DI DESTINATARI 
DEI TIROCINI FORMATIVI FINALIZZATI ALL'INCLUSIONE SOCIALE 

PON INCLUSIONE 2014-2020 
A V V I S O P U B B L I C O 

P R O R O G A D E I T E R M I N I DI S C A D E N Z A 

P E R L A P R E S E N T A Z I O N E D I M A N I F E S T A Z I O N E D ' I N T E R E S S E P E R L ' I N D I V I D U A Z I O ­
N E D I S O G G E T T I P E R L A R E A L I Z Z A Z I O N E D I T I R O C I N I F O R M A T I V I E D I O R I E N T A ­
MENTO P E R F A V O R I R E L ' I N S E R I M E N T O L A V O R A T I V O D I R E S I D E N T I N E I C O M U N I 
D E L D I S T R E T T O SOCIO S A N I T A R I O D 32 E A P P A R T E N E N T I A N U C L E I F A M I L I A R I P R E ­
S I IN C A R I C O N E L L E M I S U R E R E I - RdC- A V A L E R E S U L FONDO S O C I A L E E U R O P E O 
2014/2020 - A V V I S O 3/2016- PON I N C L U S I O N E P E R L ' A T T U A Z I O N E D E L SOSTEGNO 
A L L ' I N C L U S I O N E A T T I V A (S IA) . 
CUP:E81E17000310006 

sentite le numerose richieste pervenute dai Sindaci dei comuni facenti parte del Distretto So­
cio Sanitario D32 di Taormina; 
accertato che i tirocini formativi possono avere una durata di minimo mesi tre fino ad un 
massimo di mesi sei; 
appreso dalle Assistenti Sociali operanti nei vari comuni del Distretto, attraverso i l PON, 
che sia le attività produttive che i percettori di RdC stanno avendo notevoli difficoltà nella 
presentazione delle relative domande; 
atteso che alcuni comuni hanno pubblicato gli avvisi con notevole ritardo; 

I l Presidente del Distretto Socio Sanitario D32 di Taormina 
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» accertato che i l precedente avviso è stato pubblicato all'Albo Pretorio del Comune di Taor­
mina al n. 2021/1163; 

1. di prorogare, di ulteriori sette giorni, i l termine di scadenza del precedente avviso, indicando 
la data del 1 luglio 2021 il termine ultimo per la presentazione delle domande; 

2. di ripubblicare per intero tutta la documentazione allegata al predente avviso che ne mantie­
ne l'intera validità; 

3. di fare salve le istanze già pervenute o in corso di registrazione. 

dispone 

I l Presidente del Distretto S.S. D32 
(Prof. Mario Bolognari) 
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Distretto Socio Sanitario D 32 

(Taormina-capofila Antillo, Casalvecchio Siculo,, Castelmola, Cesarò, Gaggi, Gallodoro, Giardini Naxos, 
Graniti, Forza D'Agro, Francavilla di Sicilia, Letojanni, Limina, Malvagna, Moio Alcantara, Mongiuffi Melia, 
Motta Camastra, Roccafiorita, Roccella Valdemone, Savoca, S.Alessio Siculo, S. Domenica Vittoria, S. 
Teodoro, S. Teresa di Riva) 

Ufficio Piano-Corso Umberto n. 146 (cap.) 98039, TAORMINA . 

Tel. 0942 610335 - 610333 - 610337 
Email: servizi.sociali@comune.taormina.me.it 

Al Comune di Taormina 
Corso Umberto n. 257 
98037 Taormina (ME) 

Pec: protocollo(5)pec.comune.taormina.me.it 

Oggetto: Istanza per l'accesso ai tirocini formativi Pon-lnclusione 

Il/La sottoscritto/a , nato/a a , Prov. , 
il / / , residente, alla data di pubblicazione dell'Avviso di ammissione ai tirocini formativi Pon-
lnclusione, in , prov. , Via n. , telefono 

, pec o e-mail @ , C.F. 

CHIEDE 
l'ammissione ai tirocini, della durata di massimo 6 mesi, finalizzati all'orientamento, alla formazione, 
all'inserimento/reinserimento e all'autonomia delle persone. 

a tal scopo 
DICHIARA 

sotto la propria personale responsabilità e consapevole che chiunque rilasci false dichiarazioni è punito 
penalmente ai sensi dell'art. 76 D.P.R. 445 del 28/12/2000: 
1. di essere residente nel Comune di appartenente al DSS D 32. 
2. di essere in età lavorativa(da 18 anni compiuti a 67 anni non compiuti). 
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3. di essere stato beneficiario SIA o REI, o di essere beneficiario REI, o essere beneficiario ex REI transitato 
in RDC. 

4. di essere in possesso del seguente titolo di studio: 

• Licenza media 
• Diploma di scuola superiore 
D Laurea 

5. di aver sottoscritto apposito Patto di servizio con il Centro per l'Impiego territorialmente competente o di 
essere in attesa di essere convocati dal CPI per la sottoscrizione del patto e/o di avere sottoscritto il 
progetto personalizzato di inclusione con il Servizio Sociale. 
6. di non essere inserito in altri progetti lavorativi e/o formativi e di non beneficiare di altre misure di 

sostegno al reddito oltre alla misura SIA/REI/RDC. 

7. di avere un reddito ISEE non superiore a € 6.000,00 (seimila euro). 

Inoltre dichiara: 
(segnare solo i punti che interessano) 

€ di essere, attualmente, in condizioni di disoccupazione ovvero di inoccupazione dal _J / 
€ di avere n. figli a carico di cui n. minori 
€ di avere un reddito ISEE pari ad € 
€ di essere in possesso del seguente titolo di Studio conseguito 

presso il 
€ di avere invalidità pari a (come da idonea documentazione che si allega) 
€ di avere / di non avere certificazione ai sensi dell'art. 3 comma 3 della 1.104/92. 
€ che n. componenti del nucleo familiare ha invalidità pari al 
€ che la propria condizione abitativa è la seguente: 
€ Il nucleo familiare vive in casa di proprietà 
€ Il nucleo familiare vive in casa in locazione 
€ Il nucleo familiare vive in casa edilizia pubblica/popolare 
€ Il nucleo familiare è soggetto a sfratto esecutivo per morosità incolpevole o ad azioni per risoluzio­

ne del contratto di mutuo all'atto della presentazione della domanda; 
€ Di essere disponibile a sottoporsi alle visite mediche predisposte da parte della ditta ospitante 

Di autorizzare il trattamento dei dati personali ai sensi delle vigenti normative. 

Si allega: 

Documento di riconoscimento 
Tessera sanitaria 
Attestazione ISEE in corso di validità, corredata da D.S.U (Dichiarazione sostitutiva unica) 
Certificato di invalidità personale o di un familiare (se presente) 

Firma 



INFORMATIVA PRIVACY 
I dati personali forniti e rilevati nel presente modulo di domanda di ammissione ai tirocini formativi saranno 
trattati e utilizzati per i soli fini connessi all'espletamento del progetto di Inclusione e per i fini istituzionali 
dei Comuni del Distretto , nel rispetto delle attuali normative di legge. 
II conferimento dei dati ha natura obbligatoria in quanto indispensabile per l'espletamento delle procedure 
richieste. Il rifiuto del conferimento dei dati oppure la mancata indicazione di alcuni di essi potrà 
comportare l'annullamento del percorso di inclusione per impossibilità a realizzare gli obiettivi identificati. 
Il trattamento dei dati sarà effettuato anche con l'ausilio di mezzi informatici e potranno essere comunicati 
agli altri soggetti coinvolti nella gestione del procedimento e a quelli demandati all'effettuazione dei 
controlli previsti dalla vigente normativa. 

Ai sensi del D. Lgs 193/2003 e del GDPR n. 679/2016 "regolamento europeo sulla protezione dei dati 
personali" acconsento al trattamento dei miei dati personali nei termini e con le modalità indicate 
dall'Avviso pubblico. 

CONSENSO 

Firma 



ALLEGATO D 

PROGETTO FORMATIVO E DI ORIENTAMENTO 

(rif. Convenzione n Stipulata in data ) 

Nominativo del tirocinante 

nato a il 
residente in cod. fiscale 

Attuale condizione (barrare la casella) 

• studente scuola secondaria superiore A 
• universitario A 

frequentante corso post-diploma A 
post-laurea A 

® allievo della formazione professionale A 
• Disoccupato/in mobilità A, 

Inoccupato A\ 

9 (barrare se trattasi di soggetto portatore di handicap) si no 

Azienda ospitante 
Sede/i del tirocinio (stabilimento/reparto/ufficio) 
Tempi di accesso ai locali aziendali 
Periodo di tirocinio n. mesi dal al 
Tutore (indicato dal soggetto promotore) 
Tutore aziendale 
Polizze assicurative- Infortuni sul lavoro INAIL posizione n 
Responsabilità civile posizione n compagnia 
Obiettivi e modalità del tirocinio 

Facilitazioni previste 

Obblighi del tirocinante 



• Seguire le indicazioni dei tutori e fare riferimento ad essi per qualsiasi esigenza di tipo organizzativo 

od altre evenienze; 

o Rispettare gli obblighi di riservatezza circa processi produttivi, prodotti od altre notizie relative 

all'azienda di cui venga a conoscenza, sia durante che dopo lo svolgimento del tirocinio; 

• Rispettare i regolamenti aziendali e le norme in materia di igiene e sicurezza; 

(data) 

firma per presa visione ed accettazione del tirocinante 
firma per il soggetto promotore 
firma per l'azienda 


