
 

 
Unione Europea 

Fondo Sociale Europeo 
 

Repubblica Italiana 
 

 

 
           Allegato 2 

 
 

 
All’Assessorato regionale 

Del Lavoro, Formazione Professionale, 

Cooperazione e Sicurezza Sociale 

Servizio della Governance 

della Formazione professionale 

Settore Gestione Finanziaria 

Via XVIII Febbraio,1 

09100 CAGLIARI 

 
 
 
OGGETTO: Avviso relativo alle modalità di acquisizione dell’offerta formativa per il conseguimento del titolo 
universitario di dottore di ricerca in apprendistato ai sensi dell’art. 5 del D.lgs. 14 settembre 2011 n. 167 – 
Dichiarazione delle spese sostenute per la realizzazione di attività specificamente legate ai corsi di 
dottorato in apprendistato 
 

 

 

Titolo operazione_____________________________________________ 

Codice locale_________________________________________________ 

CUP________________________________________________________ 

 

� I annualità 

� II annualià 

� III annualità 

 

Il/la sottoscritto/a _________________________________nato/a a _____________________________ 

in data __________________ in qualità di titolare/legale rappresentante dell'impresa________________ 

con sede legale in Via/Piazza ______________________________________________________ n. ___ 

CAP _____________________ Comune _____________________________________ Provincia _____ 

Telefono ________________ Fax ______________ e.mail ____________________________________ 

Codice fiscale: ________________________________ Iscrizione CCIAA  _________________________ 

Attività svolta _________________________________________________________________________ 

Codice Ateco 2007 _____________________________________________________________________ 

Ente Previdenziale __________________________Sede di ____________________________________ 



N. iscrizione Cassa Edile __________________________ Tipologia Cassa Edile ___________________ 

_____________________________________________________________________________________ 

Sede di assunzione dell’apprendista (se diversa da quella legale): 

Via/Piazza _______________________________________________________________ n. _________ 

CAP _____________________ Comune ____________________________________ Provincia ______ 
 
 
ammesso ad un contributo totale di euro_______________ nell’ambito dell’Avviso in oggetto. 

 
 

DICHIARA 
 

consapevole delle responsabilità anche penali derivanti dal rilascio di dichiarazioni false o mendaci e della 
conseguente decadenza dai benefici concessi sulla base di una dichiarazione non veritiera, ai sensi degli articoli 75 e 
76 del suddetto D.P.R. n.445/2000 e s.m.i 

con riferimento al percorso di dottorato di ricerca in esercizio di apprendistato: 

- che le attività finanziate relative all’annualità ____ (indicare annualità di riferimento) si sono concluse 

in data ___/___/_____ (indicare giorno, mese, anno); 

- di aver sostenuto, ai fini della realizzazione del corso di dottorato di ricerca in esercizio di 

apprendistato, spese per un importo complessivo pari a € _______,__ (indicare importo 

corrispondente alla somma degli importi riportati nel rendiconto di spesa allegato) relative ai soli costi 

di: 

� progettazione del percorso individuale di dottorato e predisposizione del PFI1; 

� tutoraggio aziendale 

- che le spese di cui sopra sono state effettivamente sostenute e giustificate da validi documenti 

probatori di natura amministrativo/contabile. Tali documenti sono a disposizione degli Organismi di 

controllo presso la sede dell’impresa in _______________ via ____________________; 

- di aver assunto in esercizio di apprendistato n°_________ dottorandi2, 

- di aver ricevuto, sino alla data odierna, somme per un importo complessivo pari ad € _______,___ 

(indicare l’importo solo in caso di II o III annualità). 

 

DICHIARA inoltre 

DI AVER RISPETTATO 

- la congruenza degli importi dichiarati con le risultanze della documentazione giustificativa di spesa e 

con la documentazione contrattuale, in quanto le spese sono state effettivamente sostenute e i 

pagamenti sono avvenuti per gli importi corretti;  

- i massimali in termini di orario e di costo previsti nell’Avviso e nelle Linee Guida per la gestione e la 

rendicontazione dei corsi di dottorato in apprendistato; che prevedono: 

                                                           
1 Ammissibile solo nella prima annualità 
2 Indicare il numero complessivo di contratti di apprendistato attivati  



� progettazione del percorso individuale di dottorato in apprendistato e predisposizione del PFI 

(solo per la prima annualità): impegno massimo di 8 ore per singolo apprendista per un costo 

complessivo pari a 240 euro; 

� tutoraggio aziendale: impegno massimo 50 ore all’anno per singolo apprendista per un importo 

complessivo annuo di 1.500 euro. 

- per tutte le spese rendicontate, le prescrizioni stabilite dall’Avviso pubblico, dalle Linee Guida e dal  

Vademecum dell’Operatore Versione 4.0. 

 

DICHIARA INOLTRE 

- che le attività relative al percorso di dottorato di ricerca in apprendistato (ex art.5 del D.Lgs. 14 

settembre 2011, n.167), si sono svolte in conformità a quanto stabilito nel Piano Formativo Individuale 

sottoscritto dall’apprendista, dall’Università e dell’impresa rappresentata;  

- che le stesse attività si sono svolte nel rispetto della normativa comunitaria, nazionale e regionale 

vigente in materia e delle ulteriori disposizioni stabilite nell’Avviso e nelle Linee Guida; 

- di essere consapevole delle sanzioni previste a carico del datore di lavoro inadempiente dall’art. 7 del 

D.lgs 167/2011 “Testo Unico dell’apprendistato”; 

- di essere consapevole che su quanto dichiarato potranno essere effettuati controlli ai sensi dell’art. 71 

del D.P.R. 445/00; 

- di essere altresì consapevole delle conseguenze penali e amministrative di cui agli artt. 75 e 76 del 

citato DPR in caso di dichiarazioni mendaci e di formazione o uso di atti falsi, ivi compresa la 

decadenza immediata dai benefici conseguenti al provvedimento emanato sulla base della 

dichiarazione non veritiera. 

 

Luogo e data, ________________ 

Firma del Legale Rappresentante 

 

__________________________ 
(per esteso e leggibile) 

 
 

Si allega: 

- copia di un documento di identità del dichiarante in corso di validità  

- rendiconto di spesa annuale  


