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Domanda per la partecipazione al Bando “Contributi per la realizzazione di percorsi per le competenze 
trasversali e per l’orientamento (alternanza scuola lavoro) a.s. 2018- 2019”- QUARTA EDIZIONE- ai sensi 
della deliberazione della Giunta camerale n. 42 del 22/03/2019 

  

 Spett.le 
 CAMERA DI COMMERCIO DI MODENA  

Ufficio Promozione 
 

APERTURA BANDO dal 1/04/2019 al 30/04/2019 
 

Il/la sottoscritto/a ___________________________________________________________________________________ 
in qualità di: 
 

 legale rappresentante 
 
 soggetto delegato mediante specifica procura 
 

 dell’impresa           del soggetto ospitante diverso dalle imprese: 
 

 

 

con sede in _______________________ prov. _____ Via________________________________   n. _______  

cap ________ tel. _____________________________ PEC ____________________________________ 

cod. fiscale/partita IVA _____________________________________ n. REA (solo per le imprese) _______________ 

iscritta all’I.N.P.S. di ____________________________ numero matricola I.N.P.S. ____________________________ 

 
CHIEDE 

 
di partecipare al bando per la concessione di “Contributi per la realizzazione di percorsi per le competenze trasversali e 
per l’orientamento (alternanza scuola lavoro) a.s. 2018-2019” - QUARTA EDIZIONE di cui al regolamento approvato con 
delibera della Giunta camerale n. 42 dell’22/03/2019 per: 
 
 la realizzazione da 1 a 2 percorsi individuali per le competenze trasversali e per l’orientamento; 

 la realizzazione da 3 a 4 percorsi individuali per le competenze trasversali e per l’orientamento; 

 la realizzazione da 5 a 9 percorsi individuali per le competenze trasversali e per l’orientamento; 

 la realizzazione da 10 a più percorsi individuali per le competenze trasversali e per l’orientamento; 

 la realizzazione dei predetti percorsi con di n. _______ studente/i diversamente abile/i certificato/i  

 ai sensi della Legge n. 104/92. 
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SOLO PER LE IMPRESE 
 

 A tal fine, il/la sottoscritto/a, in nome e per conto dell’impresa indicata in premessa, ai sensi degli artt. 47 e 48 del 
D.P.R. 445 del 28/12/2000, consapevole delle responsabilità penali a cui può andare incontro in caso di 
dichiarazioni mendaci rese nella presente istanza o di esibizione di atti falsi o contenenti dati non rispondenti a 
verità (vedi art. 76 del DPR 445/2000) ai fini dell’ammissione del contributo: 

 
DICHIARA 

 di essere a conoscenza del regolamento camerale in base al quale richiede l'agevolazione; 

 di avere la sede legale e/o un’unità operativa nella provincia di Modena; 

 di essere regolarmente iscritta al Registro delle Imprese della C.C.I.A.A di Modena e di essere attiva; 

 di essere in regola con il pagamento del diritto annuale; 

 di non trovarsi in stato di fallimento, di liquidazione, di amministrazione controllata, di concordato preventivo o in 
qualsiasi altra situazione equivalente secondo la normativa vigente e nei cui riguardi non sia in corso un 
procedimento per la dichiarazione di una di tali situazioni; 

 di essere iscritta nel Registro Nazionale Alternanza scuola-lavoro: http://scuolalavoro.registroimprese.it;  

 di avere regolarmente assolto gli obblighi contributivi previdenziali e assistenziali (DURC regolare); 

 di essere a conoscenza che ai sensi del D. Lgs. 30/06/2003, n. 196, come modificato ed integrato dal D.Lgs. 
10/08/2018, n. 101 ai fini dell’adeguamento alle disposizioni del Reg. 679/2016/UE, i dati saranno trattati dalla 
CCIAA di Modena per la gestione del servizio/procedimento richiesto. I dati verranno trattati con modalità 
cartacee ed informatizzate, non saranno oggetto di diffusione ma, eventualmente, di comunicazione ad altri 
soggetti bene identificati per gli aspetti organizzativi inerenti all’espletamento del servizio/procedimento 
richiesto. I dati saranno conservati fino a revoca del consenso e nel rispetto dei termini di legge o fino al termine 
della prescrizione dei diritti sorti dal rapporto contrattuale. Il/La sottoscritto/a, in qualità di interessato, dichiara di 
essere debitamente informato/a di quanto previsto all’art. 13 del Regolamento UE 679/2016, ivi compresi i diritti 
in esso previsti dagli artt. 7 par. 3, 15, 16, 17, 18, 20, 21, 51, ed espressamente acconsente al trattamento dei dati 
in oggetto.  

 
PER I SOGGETTI DIVERSI DALLE IMPRESE 
 

 A tal fine, il/la sottoscritto/a, in nome e per conto del soggetto ospitante diverso dalle imprese indicato in 
premessa, ai sensi degli artt. 47 e 48 del D.P.R. 445 del 28/12/2000, consapevole delle responsabilità penali a cui 
può andare incontro in caso di dichiarazioni mendaci rese nella presente istanza o di esibizione di atti falsi o 
contenenti dati non rispondenti a verità (vedi art. 76 del DPR 445/2000) ai fini dell’ammissione del contributo: 

 
DICHIARA 

 di essere a conoscenza del regolamento camerale in base al quale richiede l'agevolazione; 

 di avere la sede legale nella provincia di Modena; 

 di essere iscritto nel Registro Nazionale Alternanza scuola-lavoro: http://scuolalavoro.registroimprese.it;  

 di avere regolarmente assolto gli obblighi contributivi previdenziali e assistenziali (DURC regolare o, in assenza di 
dipendenti versamenti regolari alla Cassa Previdenziale di pertinenza); 

 di essere a conoscenza che ai sensi del Reg. 679/2016/UE i dati saranno trattati dalla CCIAA di Modena per la 
gestione del servizio/procedimento richiesto. I dati verranno trattati con modalità cartacee ed informatizzate, non 
saranno oggetto di diffusione ma, eventualmente, di comunicazione ad altri soggetti bene identificati per gli 
aspetti organizzativi inerenti all’espletamento del servizio/procedimento richiesto. I dati saranno conservati fino a 
revoca del consenso e nel rispetto dei termini di legge o fino al termine della prescrizione dei diritti sorti dal 
rapporto contrattuale. Il/La sottoscritto/a, in qualità di interessato, dichiara di essere debitamente informato/a di 
quanto previsto all’art. 13 del Regolamento UE 679/2016, ivi compresi i diritti in esso previsti dagli artt. 7 par. 3, 
15, 16, 17, 18, 20, 21, 51, ed espressamente acconsente al trattamento dei dati in oggetto.  

 

 
FIRMA DIGITALE DEL SOGGETTO LEGITTIMATO  

http://scuolalavoro.registroimprese.it/
http://scuolalavoro.registroimprese.it/
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