[image: ]



[image: A close up of a logo

Description automatically generated]
Richiesta di iscrizione al Tirocinio Formativo
ai sensi del DM 5 agosto 2021 e del DD 18 marzo 2022

 Il/La sottoscritto/a __________________, responsabile del progetto di ricerca con Aut. Min. _________________, afferente alla struttura ______________________, in qualità di Referente del discente:
· Cognome e nome:
· Data di nascita:
· Codice fiscale:
· Telefono ed e-mail:
· Ruolo o qualifica:
· Specie oggetto del tirocinio (indicare tutte le specie di interesse):
· Funzioni richieste (D.lgs 26/2014, art. 23, comma 2):

Dichiara

che il discente ha ottenuto i crediti formativi professionalizzanti (cfp) ed è in possesso degli attestati per i seguenti moduli teorici e pratici necessari per iniziare il tirocinio:
__________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________

Chiede

l’attivazione del tirocinio formativo della durata di almeno 3 mesi, come previsto dal DM 5 agosto 2021.

Dichiarazioni mendaci

Il/La sottoscritto/a è consapevole delle sanzioni penali previste dalla legge per le dichiarazioni false, reticenti o, comunque, non rispondenti al vero, ai sensi dell’art. 76 del D.P.R. 445/2000, nonché sui poteri di accertamento dell’amministrazione finanziaria e sulle sanzioni amministrative applicabili in caso di omessa, incompleta o mendace indicazione dei dati.

Trattamento dei dati personali

L'Università degli Studi di Cagliari è titolare del trattamento dei dati personali ai sensi delle norme del Regolamento (UE) 2016/679 del Parlamento europeo e del Consiglio, del 27 aprile 2016, e del Codice in materia di protezione dei dati personali d.lgs 196/2003, nel rispetto della dignità umana, dei diritti e delle libertà fondamentali della persona. L’informativa sul trattamento dei dati è pubblicata sul sito https://web.unica.it/unica/it/utility_privacy.page. I dati personali saranno trattati per le finalità connesse all'erogazione del servizio per cui si richiede l'iscrizione.


Allegati

Si allegano alla presente i seguenti documenti:
· 20 - Richiesta autorizzazione accesso
· 21 - ALL VII MOD7 - Dic_ob_coscienza
· ALL 3 LIBRETTO DELLA FORMAZIONE 
· Attestati dei corsi teorici e pratici

Luogo e data 									Firma del Referente
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Dipartimento di Lettere, Lingue e Beni culturali

Direttore: Prof. Ignazio Putzu
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