Dichiarazione di capacità formativa 
Apprendistato Professionalizzante o di Mestiere (D.Lgs.167/2011)
 (la dichiarazione deve essere prodotta dalle imprese che scelgono di erogare direttamente ai propri apprendisti la formazione finalizzata all’acquisizione delle competenze di base e trasversali )

Il/la sottoscritto/a _________________________________________________________________________

nato/a _____________________________________________  (_______)   il_________________________

residente a_________________________  (_______) in Via _______________________________ n. ____

legale rappresentante dell’impresa ___________________________________________________________

con sede operativa in______________________________________________________________________

telefono _______________ fax ______________ e-mail__________________________________________

consapevole che i requisiti di seguito indicati sono finalizzati a verificare la capacità formativa per l’erogazione della formazione finalizzata all’acquisizione delle competenze di base e trasversali  

DICHIARA

di possedere i sotto indicati requisiti di capacità formativa per l’erogazione della formazione finalizzata all’acquisizione delle competenze di base e trasversali:
1. Presenza di tutor o referente aziendale 
2. Disponibilità di risorse umane (imprenditore, dipendenti o collaboratori esterni) con competenze adeguate al trasferimento dei contenuti formativi previsti
3. Disponibilità di luoghi conformi alle normative vigenti in materia di sicurezza e salute sui luoghi di lavoro 
4. Disponibilità all’utilizzo di documentazione atta a dimostrare la tracciabilità dell’offerta formativa (es. calendario didattico, registro presenze).
Luogo e data ________________



        
Il Legale Rappresentante










       (Timbro e Firma)

Allegare fotocopia di documento di identità del legale rappresentante
