
 

   
Camera di Commercio I.A.A. di Trento 
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BANDO PER LA CONCESSIONE 
DI CONTRIBUTI ALLE IMPRESE 
PER LA REALIZZAZIONE DI 
PERCORSI DI ALTERNANZA 
SCUOLA–LAVORO  - ANNO 2017 

 

 

MODULO B - RELAZIONE SULLE ATTIVITA’ SVOLTE NEI 
PERCORSI DI ALTERNANZA SCUOLA-LAVORO (NELLA FORMA 
DI TIROCINI CURRICULARI O NELL’AMBITO DI ESPERIENZE 

DI ALTERNANZA RICONOSCIUTE UFFICIALMENTE DALLA 
PROVINCIA AUTONOMA DI TRENTO) 

 
 
Il/la sottoscritto/a 

Nome Cognome 

Nato/a  a Il 

Residente in CAP 

Via C.F. 

Telefono E-mail 

 

In qualità di titolare/ legale rappresentante dell’impresa 

Denominazione o Ragione sociale 

Numero R.E.A. _________________ 

Settore attività 
 Industria 
 Artigianato 
 Commercio 
 Servizi 
 Trasporti 

Agricoltura 
 

SEDE LEGALE 

CAP Comune Via 
 

P.E.C.° ______________________________________  
°: L’indirizzo P.E.C. sarà utilizzato dall’ufficio competente per tutte le comunicazioni inerenti la domanda 
di contributo 
 



 
 

Codice Fiscale Partita Iva 

 

Persona da contattare per chiarimenti 

Cognome ______________________ 

Nome      ______________________ 

Telefono _______________________ 

e–mail ________________________ 
 
DICHIARAZIONE SOSTITUTIVA DI CERTIFICAZIONE E ATTO DI NOTORIETÀ AI SENSI 

ARTT. 46 e 47 del D.P.R. 28.12.2000 N. 445 

- Consapevole delle responsabilità penali a cui può andare incontro in caso di 
dichiarazioni mendaci rese nella presente istanza o esibizione di atti falsi o 
contenenti dati non rispondenti a verità, richiamate dall’art. 76 del D.P.R. n. 
445/2000; 

- Ai fini della liquidazione del contributo di cui al presente Bando  

DICHIARA 

a. che l’impresa è consapevole che, ai fini dell’erogazione del contributo, dovrà 
essere in regola con il versamento del diritto annuale dovuto alla Camera di 
Commercio I.A.A. di Trento e con il versamento dei contributi previdenziali ed 
assistenziali; 

b. che l’impresa non è in liquidazione non è soggetta a procedure concorsuali e 
non è controllata dalla Pubblica Amministrazione; 

c. che l’impresa, congiuntamente con altre imprese ad essa eventualmente 
collegate nell’ambito del concetto di “impresa unica”, non ha ottenuto la 
concessione da altri Enti pubblici di ulteriori agevolazioni sullo stesso supporto; 

d. di essere a conoscenza che il contributo erogato dalla Camera di commercio 
sarà assoggettato alla ritenuta del 4% di cui all’art. 28 del DPR 600/73; 

Di aver realizzato il seguente percorso di alternanza scuola lavoro 

Nr. studenti ospitati in percorsi di 
alternanza scuola-lavoro, 

di cui diversamente abili 

__________________________ 
 

_________________________ 

Durata percorso di alternanza 
(minimo 40 ore)      __________________________ 

 
  



 
 

Periodo di stage in alternanza scuola-
lavoro 

Dal _______________________ 

Al   _______________________ 

 
Sede/Unità locale in cui si è realizzato 
il percorso di stage in alternanza 
scuola-lavoro 
Indicare l’indirizzo: 
Via/Numero/CAP/Comune 
 

 

 
Istituto scolastico con cui si è 
stipulata la convenzione 
 

 

SI IMPEGNA A 

- far pervenire, ai sensi dell’art. 8 del Bando, entro 15 giorni lavorativi dalla 
data di ricevimento della richiesta, tutte le integrazioni ritenute necessarie 
per un corretto esame della rendicontazione; 

- fornire eventuali informazioni che la Camera di Commercio riterrà 
necessarie al fine di valutare l’impatto che l’iniziativa camerale produce sul 
territorio. 

ALLEGA 

a) documentazione comprovante lo svolgimento del periodo di alternanza, la 
durata effettiva dello stesso (quale, ad esempio, il registro presenze, il 
progetto formativo/la scheda formativa); 

b) documentazione comprovante l’eventuale stato di disabilità. 

Il sottoscritto prende atto che la Camera di Commercio si riserva la facoltà di 
svolgere, anche a campione, tutti i controlli e i sopralluoghi ispettivi necessari 
ad accertare l’effettiva attuazione degli interventi per i quali viene erogato il 
contributo e il rispetto delle condizione e dei requisiti previsti dal bando. 
Qualora dal controllo/sopralluogo emerga la non veridicità del contenuto delle 
dichiarazioni, il dichiarante decadrà dai benefici conseguenti alla dichiarazione 
mendace, fermo restando le eventuali responsabilità penali. 

  



 
 

Informativa sul trattamento dei dati personali  
(decreto legislativo 30 giugno 2003, n. 196, Codice in materia di protezione dei dati personali, 
art. 13)  
Ai sensi dell’articolo 13 D.lgs. 196/03-Codice in materia di protezione dei dati personali, 
desideriamo informarla che i suoi dati  vengono raccolti e trattati dalla Camera di Commercio 
di Trento, in qualità di Titolare, anche con l’ausilio di strumenti elettronici, per le esigenze del 
procedimento amministrativo correlato alla gestione del presente bando di concorso e 
all’erogazione dei relativi contributi. Tali dati saranno resi accessibili ai terzi esclusivamente nei 
limiti e con le modalità previste dalla normativa vigente. Lei può chiedere in ogni momento la 
correzione, il blocco e la cancellazione dei dati ed esercitare tutti i diritti dell’interessato 
previsti dall’art. 7 del Codice scrivendo al Titolare o al Responsabile del Trattamento, 
domiciliato per la carica presso il Titolare in via Calepina, 13, Trento. 

Il presente documento, se stampato, riproduce in copia l'originale informatico sottoscritto con 
 firma digitale ai sensi del D.Lgs. 82/2005
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