
 

 

 

 

BANDO  

FORMAZIONE LAVORO E ASL 

ANNO 2021 

LINEA C 

CAMERA DI COMMERCIO I.A.A. DI TRENTO 
VIA CALEPINA 13 - 38122 TRENTO TN 

P.IVA: 00262170228 
TEL: 0461 887111 

CCIAA@TN.LEGALMAIL.CAMCOM.IT 

INTERCALARE LINEA C 

DA FIRMARE DIGITALMENTE E ALLEGARE AL MODULO DI DOMANDA 

 
 
IL/LA SOTTOSCRITTO/A 
Cognome   Nome 
Nato/a   Prov.  il  
CF                  
IN QUALITÀ DI TITOLARE/LEGALE RAPPRESENTANTE DELL’IMPRESA: 
Denominazione/Ragione sociale   
P.Iva            CF                 

 
CHIEDE 

 

LA CONCESSIONE DEL CONTRIBUTO A VALERE SUL “BANDO FORMAZIONE E LAVORO E ASL ANNO 2021” PER LE 
SEGUENTI ATTIVITÀ PREVISTE DAL PREDETTO BANDO, LINEA C -REALIZZAZIONE DI PERCORSI DI ALTERNANZA SCUOLA-
LAVORO/PCTO: 

 
NUMERO STUDENTI OSPITATI O CHE SI 
OSPITERANNO IN PERCORSI DI ALTERNANZA 
SCUOLA-LAVORO. 
 

 
 

 
PERIODO DI SVOLGIMENTO DEL PERCORSO DI 
ALTERNANZA PER ALMENO 40 ORE  
(DAL 1.9.2020 AL 31.8.2021) 
 

 

 
ISTITUTO SCOLASTICO CON CUI SI È STIPULATA O 
SI STIPULERÀ UNA CONVENZIONE  
 
COMPILARE SE IL DATO È GIÀ A DISPONIBILE 
 

LICEO

 
 
 

IST. TECNICO

 
 
 

IST. 
PROFESSIONALE

 
 
 

 
TOTALE CONTRIBUTO  
RICHIESTO IN EURO  
Ai sensi degli artt. 3 e 6 del Bando 
 

700,00 Euro 
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