Modello da compilarsi su carta intestata

OGGETTO: Elenco partecipanti attività formative previste nell’ambito dell’iniziativa “Formazione operatori di orientamento”, di cui al progetto “Sestante-Servizi di orientamento e tutorato di Ateneo” approvato con il Programma Operativo Nazionale 2000-2006 “Ricerca, Scientifica, Sviluppo Tecnologico ed Alta Formazione” Asse III Misura III.5 - Linea di intervento A. (Cup J72E07000020005) del MIUR, da svolgersi presso il Centro di Orientamento e Tuturato dell’Università degli Studi di Palermo e l’Agenzia Regionale per l’Impiego.

Al SERVIZIO I

Agenzia Regionale per l’Impiego

Via I.Federico, 52

PALERMO

Tel fax: 091.70.70.565

Email: bdidia@regione.sicilia.it
Si comunica appresso l’elenco dei propri operatori con qualifica di orientatore ed orientatore/integratore dipendenti di questo organismo che hanno manifestato la propria volontà a partecipare alle attività formative in oggetto indicate.

Lo scrivente organismo, per consentire la partecipazione degli orientatori ed orientatori/integratori alle attività formative, si impegna ad assicurare il regolare svolgimento delle attività dello sportello con altri operatori già in forza presso lo stesso Organismo.
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Si allegano n. _____ domande di partecipazione degli operatori sopra indicati.

Il Legale Rappresentante dell’Organismo

firma – timbro

  (ai sensi degli artt. 46 e 47 Dpr 445/2000) 

N.B. Ai fini della validità della dichiarazione occorre allegare fotocopia del documento del dichiarante

