Fac – Simile Dichiarazione inizio corso 

(carta intestata ente erogatore)
Firenze, 
All’Amministrazione Prov.le di Firenze

Direzione Formazione

Via Capo di Mondo, 66 – 50136 Firenze

OGGETTO: Dichiarazione di inizio corso. Finanziamento in adesione all’Avviso Pubblico per l’attribuzione di voucher formativi alle imprese del territorio per l'accompagnamento all'inserimento in impresa di neoassunti – Asse I – Approvato con D.D. 259 del 05/02/2010 – Adattabilità P.O.R. Toscana Ob. 2 FSE Competitività regionale e occupazione 2007/ 2013. 

Il/la sottoscritto/a _________________________nato a____________________il____________ legale rappresentante dell’agenzia formativa  ___________________________________________

Denominazione attività:____________________________________________________________
Voucher aziendale FSE approvato con D.D. ________ del ___________ Asse ________
Codice attività . _________________ (comunicato dalla Provincia di Firenze)

Durata ore: ___________
Sede di svolgimento attività: ________________________________________________________
Data inizio:
 _______________
Data fine:
 _______________
Dipendente:
1. __________________________
Si allega alla presente:
· Calendario e contenuti dell’attività formativa.
Ente erogatore

(firma e timbro)

_____________________

