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DOMANDA DI RIMBORSO 
Servizi per il Lavoro 

Avviso pubblico N. 1 per l’attuazione del Programma Garanzia Occupabilità dei Lavoratori 
da finanziare nell’ambito del Piano Nazionale di Ripresa e Resilienza (PNRR), Missione 5 

“Inclusione e coesione”, Componente 1 " Politiche per il Lavoro”, Riforma 1.1 “Politiche 
Attive del Lavoro e Formazione”, finanziato dall’Unione europea – Next Generation EU 

CUP E72E22001140006 

 

 

Soggetto Realizzatore  

Percorso  

CLP   

Determinazione di Concessione  

 
 

IL/LA SOTTOSCRITTO/A 

COGNOME  

NOME  

CODICE FISCALE  

TELEFONO O CELLULARE  

INDIRIZZO DI POSTA ELETTRONICA  

 

 

 

nella sua qualità di Legale Rappresentante/Procuratore speciale Soggetto 

DENOMINAZIONE  

CODICE FISCALE  

PARTITA IVA  
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recapiti 

TELEFONO/CELLULARE  

INDIRIZZO POSTA ELETTRONICA  

INDIRIZZO POSTA ELETTRONICA (PEC)  

 

Beneficiario dei finanziamenti assegnati con le risorse a valere sull' Avviso Pubblico in oggetto 

RICHIEDE 

• L'erogazione del finanziamento, per un importo complessivo di €   ____________ ([in lettere] 

euro___________) di cui: 

 €   _______________([in lettere] euro____________________________) LEP E Orientamento Specialistico; 

 €   _______________ ([in lettere] euro____________________________) LEP F1 Accompagnamento al lavoro; 

 €   _______________([in lettere] euro____________________________) LEP F2 Attivazione tirocinio; 

 €   _______________([in lettere] euro____________________________) LEP F3 Incontro Domanda Offerta. 

 

• Il pagamento dovrà essere accreditato sul conto corrente dedicato1: 

Codice IBAN: _________________________________________. 

 

 

DICHIARA2 

• di conservare tutti i documenti amministrativo/contabili e di renderli disponibili agli Organismi di 

controllo; 

• di aver garantito il rispetto delle condizionalità e degli ulteriori requisiti connessi alla misura, dei 

principi trasversali e del principio del DNSH;  

• di utilizzare un sistema contabile distinto o una codificazione contabile adeguata per tutte le 

transazioni relative all’operazione nel rispetto del principio di sana gestione finanziaria secondo 

quanto disciplinato nel Regolamento finanziario (UE, Euratom) 2018/1046 e nell’art. 22 del 

Regolamento (UE) 2021/241, in particolare in materia di prevenzione dei conflitti di interessi, delle 

frodi, della corruzione e di recupero e restituzione dei fondi che sono stati indebitamente assegnati 

così come previsto anche dalla Circolare MEF n. 33 del 13/10/2022; 

• che i costi imputati alle attività finanziate non sono stati posti a carico di altri finanziamenti comunitari, 

nazionali e regionali o in altri periodi di programmazione;  

• di essere informato, ai sensi e per gli effetti di cui all'art.13 del GDPR 2016/679, che i dati personali 
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raccolti saranno trattati, anche con strumenti informatici, esclusivamente nell'ambito del 

procedimento per il quale la presente dichiarazione viene resa;  

• che tutte le informazioni contenute nella presente Domanda di Rimborso, sono rispondenti al vero e 

corrispondono alle attività effettivamente svolte conformemente ai Registri, ai Fogli Firma e ai 

documenti caricati nel Sistema Informativo Regionale SIL-Sardegna. 

 

 

Timbro e Firma digitale3 del Legale 
Rappresentante/Procuratore speciale del 

Beneficiario/Capofila del RT 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 
_________________________________________________ 
(1) Indicare il conto corrente bancario dedicato, anche non in via esclusiva, alle commesse pubbliche che il Soggetto Realizzatore si è 
impegnato ad utilizzare. 
(2) La presente dichiarazione è resa ai sensi del D.P.R. 28/12/2000 n. 445. In caso di dichiarazioni mendaci e in caso di presentazione di 
documenti falsi o non più rispondenti alla realtà si incorre nelle sanzioni penali previste dalla succitata norma e nella immediata 
decadenza dal beneficio acquisito. 
(3) Documento firmato digitalmente in conformità alle disposizioni di cui al d.lgs. 7 marzo 2005 n.82, codice dell’amministrazione digitale. 
I documenti sottoscritti mediante firma digitale costituiscono copia originale ad ogni effetto di legge ai sensi del D. Lgs. 82/2005 e 
ss.mm.ii. Ai sensi del 1° comma dell’art. 45 del D.Lgs. 82/2005. I documenti trasmessi ad una pubblica amministrazione con qualsiasi 
mezzo telematico o informatico idoneo ad accertarne la fonte di provenienza, soddisfano il requisito della forma scritta e la loro 
trasmissione non deve essere seguita da quella del documento originale. 


