FOR.AGRI - CFA
Dichiarazione resa da ogni impresa titolare di Conto Formativo Aziendale
(Ai sensi del DPR 445/2000 artt. 46 e 47)
Spett.le FOR.AGRI
Via G. B. Morgagni, 33 
00161 Roma
Il/La sottoscritto/a________________________________________________________________

nato/a a ___________________il_______________, Legale Rappresentante dell’Impresa _____________________________ 
consapevole degli effetti penali della falsa dichiarazione, 
CHIEDE
di essere ammesso al finanziamento del Piano formativo titolo____________________________,

Il Contributo Foragri richiesto è pari ad Euro _____________  

dichiara
1. ( di non trovarsi in stato di fallimento, di liquidazione, di cessazione di attività o di concordato preventivo (salvo quanto introdotto con D.L. n. 83 del 22/6/2012 all’art. 182-quinquies e 186-bis) e in qualsiasi altra situazione equivalente, ovvero di non avere in corso un procedimento per la dichiarazione di una di tali situazioni;
2. (
di non essere inadempiente rispetto all’assolvimento degli obblighi legislativi contrattuali nei confronti di INPS, INAIL o di altri Istituti previdenziali che gestiscano fondi assicurativi obbligatori, nonché degli obblighi verso i propri lavoratori;
3. ( di essere in regola con le norme che disciplinano l’inserimento al lavoro dei disabili;
Delega

· la struttura _____________________________ a presentare il suddetto Piano;
· la struttura _____________________________ ad attuare il suddetto  Piano;
Autorizzazione al trattamento dei dati nel rispetto di quanto previsto dal Regolamento UE 679/2016 e del relativo

Regolamento Generale sulla Protezione dei Dati (GDPR).

Si informa che nell'ambito del piano presentato è previsto il trattamento di dati personali rientranti nella previsione normativa. Tale trattamento è reso necessario per consentire le attività di monitoraggio fisico e di valutazione previste dalle Circolari dell'ANPAL e del Ministero del Lavoro e Politiche Sociali, nonché le attività di monitoraggio finanziario e di verifica amministrativo - contabile previste dalla normativa vigente. I dati oggetto del trattamento potranno essere utilizzati, anche quelli che saranno successivamente richiesti per lo svolgimento delle attività in caso di approvazione del piano, per tutte le necessità di carattere operativo, gestionale, di studio e ricerca. Il trattamento predetto verrà effettuato per la parte di rispettiva competenza da FORAGRI e/o dall'ANPAL e dal Ministero del Lavoro e della Previdenza Sociale. Il conferimento dei dati personali richiesti riveste natura obbligatoria per i titolari del Piano e per quanti vengono comunque coinvolti nell’attività prevista dal Piano formativo.

L’eventuale rifiuto, anche indiretto, a consentire il trattamento, è causa di revoca del contributo e/o di mancato riconoscimento delle spese sostenute.
· Acconsento al trattamento dei dati 
(Il rifiuto al trattamento dei dati determina l'impossibilità di presentare il Piano Formativo)

Firma del Legale Rappresentante
___________________________

Dichiara, altresì, ai sensi del DPR 445/2000 artt. 46 e 47, che le informazioni contenute nel formulario di presentazione relative all’impresa da me rappresentata, corrispondono al vero.

Firma del Legale Rappresentante
___________________________
Luogo e data:________________
In allegato: fotocopia documento di identità in corso di validità del firmatario
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