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Regione Puglia

Sezione Promozione e tutela del lavoro
Via Corigliano, 1
70132 BARI

[richiesta da uplodare nella sezione “documentazione integrativa” del sistema informativo e da inviare a mezzo pec a miformoelavoro.regione@pec.rupar.puglia.it]
OGGETTO: POR Puglia FESR - FSE 2014/2020. Asse VIII “Promuovere la sostenibilità e la qualità dell'occupazione e il sostegno alla mobilità professionale”. Azione 8.2 “Interventi rivolti ai disoccupati”. Avviso pubblico “Miformoelavoro” approvato con determinazione n.  383 adottata dal dirigente della Sezione Promozione e tutela del Lavoro in data 03/07/2018. Linea B

Codice Mir _________ CUP_________. Domanda di pagamento relativa ai servizi di accompagnamento al lavoro di cui alle domande di rimborso _________
Il sottoscritto ________________ nato a ________ il __________ residente a ____________ in via _______________ n. ______ CAP _________, comune _____________, provincia ______, codice fiscale ______________________ _________________, in  qualità di legale rappresentante d_______________________________ con sede legale in _________________, Via __________________________ n. _____CAP _____________, comune ____________________, provincia _______, Codice Fiscale ________________________ P.IVA ______________________, tel  __________________________; Pec ______________________________ email _____________________________

consapevole delle responsabilità e delle sanzioni penali stabilite, per le false attestazioni e le mendaci dichiarazioni, dall’art. 76 del succitato T.U. per le false attestazioni e le mendaci dichiarazioni e della decadenza dei benefici conseguenti al provvedimento emanato sulla base di dichiarazione non veritiera, ai sensi e per gli effetti dell’art. 75 del medesimo T.U.

CHIEDE

In riferimento al codice MIR indicato in oggetto, a seguito dei controlli cui all’art. 125, paragrafo 5, lett. a) del Regolamento (UE) n. 1303/2013, l’erogazione, a titolo di saldo, della somma di € _________ per le attività di accompagnamento al lavoro relative al voucher di servizio individuale mirato all’accompagnamento di cui all’avviso “MiFormoeLavoro” finanziato dall’asse VIII-Azione 8.1 “Interventi rivolti ai disoccupati” del POR Puglia 2014/2020.

A tal fine, ai sensi e per gli effetti degli articoli 46 e 47 del D.P.R. n.445/2000 e consapevole delle responsabilità penali, in caso di dichiarazione mendace, falsità in atti e uso di atti falsi, così come disposto dall’art 76 del citato D.P.R. n.445/2000,

DICHIARA
· che la documentazione relativa alle attività oggetto della presente domanda è conservata in originale presso la propria sede;
· che alla data odierna, non sono stati notificati atti di pignoramento per i quali la Regione Puglia riveste la qualità di terzo creditore pignorato.
Data







Firma digitale del legale rappresentante
______________





__________________________________

