
                                                                           
 
                                                                  Al Centro per l’Impiego di_________________ 
 

TIROCINIO FORMATIVO E DI ORIENTAMENTO 
 
 
Il sottoscritto_____________________________________nato a __________________il _______ 
Titolare della ditta_________________________________con sede a ________________ 
Tel____________________   Cell____________________ 
Fax_______________________________e-mail_________________________________ 

 
-PRESENTATA ISTANZA DI ADESIONE AL PROGETTO”TIROCINI FORMATIVI” di cui 
alla D.G.R. 1786/2001 
 

DICHIARA 
 

Di voler ospitare presso la propria azienda per lo svolgimento di attività di tirocinio di tipo “A” 
 
 
IL signor ___________________________________nato a __________________il _______ 
 

Residente a________________________(  ) in via/piazza/borgo/corso ____________________ 

Tel____________________   Cell____________________ 

Fax_______________________________e-mail______________________________________ 

Codice fiscale  ___________________________________  
 
 
Consenso al trattamento dei dati personali del tirocinante da parte del soggetto ospitante, in 
applicazione alla Legge n.675/96 e successive modifiche ed integrazioni. 
 
Barrare in caso di assenso…………………………….        
 
 

 
Firma e timbro dell’azienda       
_____________________________ 
 
Luogo______________________  Data___________ 
 
 
 


