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DIPARTIMENTO LAVORO E ATTIVITA’ PRODUTTIVE
DPHo12 - SERVIZIO POLITICHE ATTIVE E PASSIVE DEL LAVORO

Via Passolanciano 75, 65124
Pescara PEC:
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AVVISO PUBBLICO
PR-FSE+ (2021-2027)
PRIORITA’ IV — OCCUPAZIONE GIOVANILE AZIONE 4.A.4
INTERVENTO DI RILEVANZA STRATEGICA GIOVANI DOTE LAVORO

Mareca da bollo *

Data marca da bollo *

DATI DICHIARANTE

I1/La Sottoscritto/a

Nome Cognome
Codice Fiscale
Nato/a il *

Nazione di nascita *

Nato a

Dati dichiarante, Provincia di nascita * Dati dichiarante, Comune di nascita *

Residenza Dichiarante

Indirizzo ..
* N° civico *

Dichiarante, Provincia di residenza * Dichiarante, Comune di residenza *

CAP residenza *


mailto:DPH012@pec.regione.abruzzo.it

Telefono*

Indirizzo PEC*

In qualita di *

[DAT

JENDA

Ragione Sociale *

Forma giuridica *

Codice Fiscale *

Partita IVA *

SEDE LEGALE

Provincia sede legale * Comune sede legale *
x v x
CAP sede legale *
Indirizzo sede legale * N. civico sede legale *
CONTATTI
Telefono *

Indirizzo e-mail *

Indirizzo PEC *

[] Sede operativa diversa dalla sede legale

Dimensione impresa *

Microimpresa: numero di occupati inferiore a 10, fatturato o bilancio annuo non superiore a 2 milioni di euro; Piccola Impresa: numero di occupati da 10 a 49, fatturato o bilancio annuo non superiore a 10
milioni di euro; Media Impresa: numero di occupati da 50 a 249, fatturato annuo non superiore a 50 milioni di euro e un bilancio annuo non superiore a 43 milioni di euro; Grande Impresa: numero di

occupati oltre 249, fatturato annuo superiore a 50 milioni di euro, bilancio annuo superiore a 43 milioni di euro; Non classificabile: Non classificabile.

In qualita di impresa *



Proposta progettuale (Allegato 2) *

File Name Size

Formati ammessi PDF/A - P7M. Dimensione max 10MB.

Dichiarazione relativa alla richiesta di aiuti ai sensi dei regolamenti de minimis (Allegato 3) *

File Name Size

Formati ammessi PDF/A - P7M. Dimensione max sMB.

Atto di impegno all’assunzione da parte dell’impresa (Allegato 4) *

File Name Size

Formati ammessi PDF/A - P7M. Dimensione max 5MB.

Informativa trattamento dati di tutti i componenti del’ATI/ATS (Allegato 5) *

File Name Size

Formati ammessi PDF/A - P7M. Dimensione max 5MB.

A tificazi della icazi antimafia ex art. 88 co. 4-bis e art. 89 D. Lgs. 159/2011, di tutti i componenti del’ATI/ATS (Allegato 6) *

File Name Size

Formati ammessi PDF/A - P7M. Dimensione max 5MB.

Atto di impegno alla costituzione di ATI/ATS per la partecipazione all’Avviso Dote Lavoro Giovani ovvero atto costitutivo del’ATI/ATS, nel caso di ATI/ATS gia costituita ai fini
del presente Avviso (Allegato 7) *

File Name Size

Formati ammessi PDF/A - P7M. Dimensione max 5MB.



PIANO FINANZIARIO
STRUMENTO 1- ANALISI DEI umero Destinatari/Gruppi OTALE

FABBISOGNI PROFESSIONALI E

INDIVIDUAZIONE DEI

DESTINATARI

A. Analisi del fabbisogno - NP 0,00 €
aziendale (max Euro 20.000)

A.1Costi del personale interno o,00€ NP 0,00€
A.2 Costi del personale esterno 0,00€ NP 0,00€
B. Servizi di consulenza - - 0,00 €

connessi all’occupazione
comprendenti le attivita di
orientamento e placement

B.1 Orientamento individuale: * * *

numero destinatari erogazione di 1h 35,37€ ) 0,00 €

B.2 Orientamento individuale: * * *

numero destinatari erogazione di 2h 35,37 € o 0,00 €

B.3 Orientamento di gruppo: numero  * * P
gruppi per cui e prevista l'erogazione 35,37€ o 0,00€
di1ora

B.3 Orientamento di gruppo: numero
gruppi per cui & prevista l'erogazione 35,37€ o 0,00€
di 2 ore

B.3 Orientamento di gruppo: numero
gruppi per cui € prevista l'erogazione 35,37€ o 0,00€

di 3 ore

B.3 Orientamento di gruppo: numero
gruppi per cui € prevista I'erogazione

di 4 ore 35,37€ ) 0,00 €

B.3 Orientamento di gruppo: numero

gruppi per cui é prevista l'erogazione M "
di 5 ore 35,37€ o 0,00 €
B.3 Orientamento di gruppo: numero

gruppi per cui € prevista 'erogazione . *® P

di 6 ore 35,37 € 0 0,00 €
B.3 Orientamento di gruppo: numero

gruppi per cui é prevista l'erogazione *® *®

di 7 ore 35,37€ 5} 0,00 €
B.3 Orientamento di gruppo: numero

gruppi per cui é prevista l'erogazione  * * *

di 8 ore 35,37€ 0 0,00 €

TOTALE STRUMENTO 1 - - 0,00 €

ISTRUMENTO 2 - FORMAZ. GIOVANI IN. DESTINATARI MONTE ORE (*) FASCIA DOCENZA [COSTO CORSO
IDISOCCUPATI

Denominazione corso * * * * *

0,00 €

(*)= Minimo 40 massimo 100, si ricorda che la tariffa oraria della docenza di Fascia A ¢ pari a € 164,53, Fascia B € 131,63 /tariffa studente € 0,90.

TOTALE STRUMENTO 2
0,00€



STRUMENTO 3 - TIROCINI FORMATIVI EXTRACURRICULARI [TOTALE

Indicare Numero tirocinanti per cui & previsto un tirocinio di 2 mesi ) 0,00 €
Indicare Numero tirocinanti per cui € previsto un tirocinio di 3 mesi o 0,00 €
Indicare Numero tirocinanti per cui € previsto un tirocinio di 4 mesi o 0,00 €
Indicare Numero tirocinanti per cui € previsto un tirocinio di 5 mesi o 0,00 €
Indicare Numero tirocinanti per cui € previsto un tirocinio di 6 mesi o 0,00 €

OTALE STRUMENTO 3

0,00 €

STRUMENTO 4 - INCENTIVI ASSUNZIONALI . ASSUNZIONI OTALE

A. Incentivi a tempo indeterminato

* 1. Incentivo donne | 10.000,00 € * o | 0,00€
* di cui laureate/diplomate a seguito di percorso ITS/IEFP * o

* 2. Incentivo uomini | 8.000,00 € * (o} * 0,00€
| di cui laureati/diplomati a seguito di percorso ITS/IEFP | o)

| 3. Incentivo svantaggiati * 10.000,00 € * o | Do
| di cui donne * o

* di cui donne laureate/diplomate a seguito di percorso ITS/IEFP * (o)

| di cui uomini * 0

| di cui uomini laureati/diplomati a seguito di percorso ITS/IEFP * o

B. Incentivi a tempo determinato

* 1. Incentivo donne | 5.000,00 € * o * 0,00 €
* di cui laureate/diplomate a seguito di percorso ITS/IEFP * o

* 2. Incentivo uomini | 4.000,00€ * 0 * 0,00€
| di cui laureati/diplomati a seguito di percorso ITS/IEFP * [

| 3. Incentivo svantaggiati | 5.000,00 € * o * 0,00 €
* di cui donne | [

* di cui donne laureate/diplomate a seguito di percorso ITS/IEFP o

* di cui uomini o

* di cui uomini laureati/diplomati a seguito di percorso ITS/IEFP (o)

OTALE STRUMENTO 4

0,00 €



Riepilogo

TOTALE STRUMENTO 1 0,00 €
TOTALE STRUMENTO 2 0,00 €
TOTALE STRUMENTO 3 0,00 €
TOTALE STRUMENTO 4 0,00€

TOTALE DOTE *

0,00 €

[DICHIARAZIONI FINALI

B Chiede che tutte le comunicazioni relative alla presente domanda siano inviate all’indirizzo di posta elettronica certificata (PEC) sopra
indicato ed all'indirizzo mail associato all'utenza SPID utilizzata per la presentazione della domanda;

B Sij impegna a mantenere attivo I'indirizzo di posta elettronica certificata (PEC) sopra indicato ed a comunicare tempestivamente eventuali
variazioni all’indirizzo: DPHo12@pec.regione.abruzzo.it.

B Dichiara ai sensi degli artt. 46 e 47 del D.P.R. n. 445/2000 e s.m.i. di essere a conoscenza del contenuto dell’Avviso e di impegnarsi a
rispettare tutti gli obblighi e le prescrizioni in esso contenute.

B Ajsensi degli artt. 46 e 47 del D.P.R. n. 445/2000 e s.m.i., consapevole delle sanzioni penali previste dall’art. 76 del medesimo D.P.R.
445/2000 per le ipotesi di falsita in atti e dichiarazioni mendaci, dichiara la veridicita delle informazioni e dei dati contenuti nella presente
domanda.

8 Autorizza il trattamento dei dati personali ai sensi del D.Lgs. N.196 del 30.06.2003 e del Regolamento Generale sulla protezione dei dati

personali n. 679 del 27.04.2016 per finalita connesse e strumentali alle attivita di valutazione, gestione e monitoraggio dell'Avviso.

8 Dichiaro di essere consapevole che ai sensi dell’Art. 65 comma 1 lett. b del D.Lgs. 82/2005 'Codice dell'Amministrazione Digitale' le istanze
e le dichiarazioni presentate per via telematica alle pubbliche amministrazioni e ai gestori dei servizi pubblici ai sensi dell’articolo 38,
commi 1 e 3, del decreto del Presidente della Repubblica 28 dicembre 2000, n. 445, sono valide quando I'istante o il dichiarante &
identificato attraverso il sistema pubblico di identita digitale (SPID/CiE).
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