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REGIONE TOSCANA
Direzione Istruzione e Formazione
Settore Programmazione in Materia di IEFP, 
Apprendistato, Tirocini, Formazione Continua, Terr. 
e Ind. Uff. Reg. Grosseto Livorno

DECRETO 9 agosto 2018, n. 13634
certificato il 31-08-2018

“POR FSE 2014-2020 Asse A Occupazione. Avviso 
pubblico per il finanziamento di voucher formativi 
individuali destinati a liberi professionisti over 40”. 
Approvazione Avviso pubblico.

IL DIRIGENTE

Visto il Regolamento (UE) n. 1303/2013 del 

Parlamento Europeo e del Consiglio del 17 dicembre2013 

pubblicato sulla GUE del 20.12.2013 che reca disposizioni 

comuni sul Fondo europeo di sviluppo regionale, sul 

Fondo sociale europeo, sul Fondo di coesione, sul Fondo 

europeo agricolo per lo sviluppo rurale e sul Fondo 

europeo per gli affari marittimi e la pesca e definisce 

disposizioni generali sul Fondo europeo di sviluppo 

regionale, sul Fondo sociale europeo, sul Fondo di 

coesione e sul Fondo europeo per gli affari marittimi e 

la pesca e abroga il Regolamento (CE) n. 1083/2006 del 

Consiglio; 

Visto il Regolamento (UE) n. 1304/2013 del 

Parlamento Europeo e del Consiglio del 17 dicembre 

2013 pubblicato sulla GUE del 20 dicembre 2013 relativo 

al Fondo sociale europeo e abrogante il Regolamento 

(CE) n. 1081/2006 del Consiglio; 

Visto il Regolamento (UE -EURATOM) n. 1311/2013 

del Consiglio del 2 dicembre 2013 che stabilisce il quadro 

finanziario pluriennale per il periodo 2014-2020; 

Visto l’Accordo di partenariato 2014-2020, adottato 

il 29.10.2014 dalla Commissione Europea; 

Vista la Decisione della Commissione C(2014) 

n.9913 del 12.12.2014 che approva il Programma 

Operativo “Regione Toscana – Programma Operativo 

Fondo Sociale Europeo 2014 – 2020” per il sostegno 

del Fondo Sociale Europeo nell’ambito dell’obiettivo 

“Investimenti a favore della crescita e dell’Occupazione” 

per la Regione Toscana in Italia; 

Vista la deliberazione della Giunta Regionale n. 17 

del 12.01.2015 con la quale è stato preso atto del testo 

del Programma Operativo Regionale FSE 2014–2020 

così come approvato dalla Commissione Europea con la 

sopra citata decisione; 

Vista la Deliberazione della Giunta regionale n. 197 

del 2.3.2015, da ultimo modificata con delibera n. 358 del 

09.04.2018, recante l’approvazione del Provvedimento 

attuativo di dettaglio (PAD) del POR Obiettivo 

“Investimenti a favore della crescita e dell’occupazione” 

FSE 2014-2020; in particolare gli Assi A “Occupazione” 

e C “Istruzione e formazione” del POR FSE 2014-2020; 

Vista la DGR n. 1343 del 04 dicembre 2017 

“Approvazione procedure di gestione degli interventi 

formativi oggetto di sovvenzioni a valere sul POR FSE 

2014 - 2020”; 

Vista la DGR 1033/2015, che approva la modifica 

e proroga, per la programmazione FSE 2014-2020, 

l’applicazione delle disposizioni di cui alla DGR 

391/2013 avente ad oggetto ”Por Cro FSE 2007-2013 

Approvazione Linee Guida sulla gestione degli interventi 

individuali oggetto di sovvenzione; 

Vista la Delibera di Giunta Regionale n. 361 

del 9/04/2018 avente ad oggetto “Proposta di 

riprogrammazione del POR FSE 2014/2020”; 

Vista la Legge Regionale 26 luglio 2002, n. 32 “Testo 

unico della normativa della Regione Toscana in materia 

di educazione, istruzione, orientamento, formazione 

professionale e lavoro” e ss.mm.ii; 

Visto il Regolamento di esecuzione della LR 32/2002 

emanato con decreto del Presidente della Giunta 

Regionale n. 47/R del 8/08/2003 e ss.mm.ii; 

Visto il Piano Regionale di Sviluppo 2016-2020, 

approvato con Risoluzione del Consiglio Regionale n. 47 

del 15 marzo 2017; 

Visto il Documento di economia e finanza regionale 

(DEFR) 2018, approvato con Deliberazione del Consiglio 

regionale n. 77 del 27/09/2017; 

Vista la Nota di aggiornamento al documento di 

economia e finanza regionale (DEFR) 2018,approvato 

con DCR 97 del 20/12/2017, ed il particolare il pr 11 

“Politiche per il diritto e la dignità del lavoro” , linea 

di intervento Occupazione sostenibile e di qualità, 

competenze. Mobilità, inserimento/reinserimento 

lavorativo e permanenza al lavoro, che tra gli interventi 

prevede anche un avviso per il finanziamento della 

formazione degli imprenditori, in attuazione della 

strategia regionale per la formazione su Industria 4.0 

anche attraverso lo strumento dei voucher; 

Vista la deliberazione della Giunta regionale n. 

1407/2016, come da ultimo modificata con dgr 735 del 

02.07.2018, che approva il “Disciplinare del Sistema 
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regionale di accreditamento degli organismi che 

svolgono attività di formazione – Requisiti e modalità per 

l’accreditamento degli organismi formativi e modalità di 

verifica”, come previsto dall’art. 71 del d.p.g.r. 47/R/2003, 

in particolare le disposizioni transitorie; 

Visti i “Criteri di selezione delle operazioni da 

ammettere al cofinanziamento del Fondo Sociale 

Europeo nella programmazione 2014-2020” approvati 

dal Comitato di Sorveglianza del POR FSE 2014-2020 

nella seduta del 24 maggio 2017; 

Vista la Decisione di Giunta regionale n. 4 del 

07/04/2014 avente ad oggetto “Direttive per la 

definizione della procedura di approvazione dei bandi per 

l’erogazione di finanziamenti”; 

Richiamata la Decisione della Giunta Regionale n. 3 

del 05.02.2018 con la quale, tra l’altro è stato approvato il 

cronoprogramma dei bandi e delle procedure di evidenza 

pubblica (quali procedure negoziali e di individuazione 

diretta nel programma) con proiezione triennale 2018-

2020, con cui è stata data attuazione al programma 

comunitario del ciclo 2014-2020; 

Vista la Decisione della Giunta Regionale n. 2 del 

30.07.2018 con la quale è stato approvato l’aggiornamento 

semestrale del cronoprogramma 2018-2020 dei bandi 

e delle procedure negoziali a valere sui programmi 

comunitari; 

Vista la Delibera della Giunta regionale n. 832 

del 23.07.2018, avente ad oggetto “POR FSE 2014-

2020. Modifiche alle DGR 1373/2017 e 817/2017 

-approvazione degli elementi essenziali per l’adozione 

degli avvisi pubblici per la concessione di voucher 

formativi individuali rivolti a professionisti over e under 

40”; 

Ritenuto, coerentemente con gli elementi essenziali 

sopra citati, di approvare l’Avviso pubblico regionale 

“POR FSE 2014-2020 Asse A Occupazione. Avviso 

pubblico per il finanziamento di voucher formativi 

individuali destinati a liberi professionisti over 40”, che 

si allega al presente atto sotto la lettera A), dando atto che 

le domande posso essere presentate a partire dal giorno 

successivo della pubblicazione dell’Avviso sul BURT; 

Ritenuto altresì di approvare la modulistica e la 

documentazione tecnica a corredo dell’avviso pubblico 

(allegati 1, 2, 3, 4, 5, 6, 7, 8, 9, 10, 11, 12,13); 

Considerato che per il finanziamento dell’Avviso 

di cui sopra, si rende necessario assumere prenotazioni 

specifiche di spesa sui pertinenti capitoli di bilancio a 

valere sulle risorse del POR FSE 2014-2020, Attività 

A.4.1.1.B “Azioni di formazione continua rivolte 

ai professionisti a agli imprenditori per sostenere 

l’adattabilità delle imprese (anche per favorire i passaggi 

generazionali” del Provvedimento Attuativo di Dettaglio 

(PAD) annualità 2019, per l’importo complessivo di € 

642.000,03 con la seguente articolazione: 

a) € 187.000,02 complessivi a valere sull’annualità di 

bilancio 2019: 

- € 93.500,07 capitolo 62046 quota FSE (50%) 

riducendo contestualmente la prenotazione generica n. 

20181700 di pari importo; 

- € 64.197,11 capitolo 62047 quota Stato (34,33%) 

riducendo contestualmente la prenotazione generica n. 

20181702 di pari importo; 

- € 29.302,84 capitolo 62206 quota Regione (15,67%) 

riducendo contestualmente la prenotazione generica n. 

20181706 di pari importo; 

b) € 455.000,01 complessivi a valere sull’annualità di 

bilancio 2020: 

- € 227.500,07 capitolo 62046 quota FSE (50%) 

riducendo contestualmente la prenotazione generica n. 

20181700 di pari importo; 

- € 156.201,51 capitolo 62047 quota Stato (34,33%) 

riducendo contestualmente la prenotazione generica n. 

20181702 di pari importo; 

- € 71.298,43 capitolo 62206 quota Regione (15,67%) 

riducendo contestualmente la prenotazione generica n. 

20181706 di pari importo; 

Preso atto del parere propedeutico favorevole 

rilasciato dalla Direzione Generale per la pubblicazione 

dell’Avviso pubblico sopra descritto; 

Dato atto che l’impegno delle risorse finanziarie 

coinvolte è comunque subordinato al rispetto dei vincoli 

derivanti dalle norme in materia di pareggio di bilancio 

e delle disposizioni operative stabilite dalla Giunta 

Regionale in materia; 

Dato atto che della somma assegnata alla Regione 

Toscana come da Delibera della Giunta Regionale n. 17 

del 12.01.2015 con la quale è stato preso atto del testo 

del Programma Operativo Regionale FSE 2014-2020 

così come approvato dalla Commissione Europea con 

la Decisione della Commissione C(2014) n. 9913 del 

12.12.2014, il relativo accertamento di entrata sarà assunto 

sulla base di estrazioni periodiche e comunicazione 

ai singoli Settori competenti sul bilancio finanziario 

gestionale 2018-2020; 

Richiamato il D.Lgs. n.118/ 2011 “Disposizioni in 

materia di armonizzazione dei sistemi contabili e degli 

schemi di bilancio delle Regioni, degli enti locali e dei 

loro organismi, a norma degli articoli 1 e 2 della legge 5 

maggio 2009, n. 42”; 

Vista la L.R. n. 1 del 07.01.2015 “Disposizioni in 
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materia di programmazione economica e finanziaria 

regionale e relative procedure contabili. Modifiche L.R. 

n. 20/ 2008; 

Richiamato il Regolamento di Contabilità D.P.G.R. 

n. 61/R del 19/12/2001 e ss.mm.ii in quanto compatibile 

con il D.lgs. 118/2011; 

Vista la Legge Regionale 27/12/2017 n. 79, che 

approva il Bilancio di Previsione 2018-2020; 

Vista la deliberazione di Giunta regionale n. 2 del 

08.01.2018, recante “Approvazione del Documento 

Tecnico di accompagnamento al bilancio di previsione 

finanziario 2018-2020 e del Bilancio Finanziario 

Gestionale 2018-2020”; 

DECRETA

1. di approvare, per le motivazioni espresse in narrativa, 

l’Avviso pubblico regionale “POR FSE 2014 2020 Asse 

A Occupazione. Avviso pubblico per il finanziamento di 

voucher formativi individuali rivolti a liberi professionisti 

over 40 “ che si allega al presente atto sotto la lettera A) 

unitamente ai suoi allegati 1, 2, 3 4, 5, 6, 7, 8, 9, 10, 11, 

12, 13 parti integranti e sostanziali del medesimo, dando 

atto che le domande posso essere presentate a partire dal 

giorno successivo della pubblicazione dell’Avviso sul 

BURT; 

2. di dare atto che per il finanziamento dell’Avviso 

di cui sopra, si rende necessario assumere prenotazioni 

specifiche di spesa sui pertinenti capitoli di bilancio a 

valere sulle risorse del POR FSE 2014-2020, Attività 

A.4.1.1.B “Azioni di formazione continua rivolte 

ai professionisti a agli imprenditori per sostenere 

l’adattabilità delle imprese (anche per favorire i passaggi 

generazionali)” del Provvedimento Attuativo di Dettaglio 

(PAD) annualità 2019, per l’importo complessivo di € 

642.000,03 con la seguente articolazione, dando atto che 

qualora si rendessero necessarie ulteriori risorse saranno 

utilizzare le maggiori disponibilità finanziarie pari a € 

357.999,97 autorizzate con DGR n. 832/2018: 

a) € 187.000,02 complessivi a valere sull’annualità di 

bilancio 2019: 

- € 93.500,07 capitolo 62046 quota FSE (50%) 

riducendo contestualmente la prenotazione generica n. 

20181700 di pari importo; 

- € 64.197,11 capitolo 62047 quota Stato (34,33%) 

riducendo contestualmente la prenotazione generica n. 

20181702 di pari importo; 

- € 29.302,84 capitolo 62206 quota Regione (15,67%) 

riducendo contestualmente la prenotazione generica n. 

20181706 di pari importo; 

b) € 455.000,01 complessivi a valere sull’annualità di 

bilancio 2020: 

- € 227.500,07 capitolo 62046 quota FSE (50%) 

riducendo contestualmente la prenotazione generica n. 

20181700 di pari importo; 

- € 156.201,51 capitolo 62047 quota Stato (34,33%) 

riducendo contestualmente la prenotazione generica n. 

20181702 di pari importo; 

- € 71.298,43 capitolo 62206 quota Regione (15,67%) 

riducendo contestualmente la prenotazione generica n. 

20181706 di pari importo. 

Il presente atto è pubblicato in Amministrazione 

Trasparente ai sensi articolo 26 comma 1 Dlgs 33/2013.

Il presente atto è pubblicato integralmente sul BURT 

ai sensi degli articoli 4, 5 e 5 bis della l.r. 23/2007 e sulla 

banca dati degli atti amministrativi della Giunta regionale 

ai sensi dell’art. 18 della l.r. 23/2007.

Il Dirigente 

Guido Cruschelli

SEGUONO ALLEGATI
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1  L'iscrizione delle associazioni professionali ai citati elenchi deve essere antecedente alla data di presentazione della propria 

candidatura da parte del richiedente il voucher

2 Per "Master" sono da intendersi i corsi definiti come tali dalle Università o Istituti di alta formazione che li istituiscono, aventi 

carattere di perfezionamento scientifico e di alta formazione permanente e ricorrente successivi al conseguimento della laurea e della 

laurea magistrale.
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 la  frequenza del  corso da parte  del  beneficiario  del  voucher  può iniziare   dal  giorno successivo della  data  di

presentazione della domanda di voucher, nel pieno rispetto dei parametri di ammissione  di cui alla DGR 1343/2017

(A.10 "Ammissioni e dimissioni di partecipanti successivi all'avvio dell'attività")
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4Il numero massimo di tre voucher è da intendersi sul presente avviso e sull'avviso approvato con DD n. 19336/2017 
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(nota) APACI  è il sistema web che consente di inviare   comunicazioni telematiche alla Pubblica Amministrazione  Toscana.
Attraverso questa procedura è possibile inviare la documentazione in formato digitale, avere conferma dell’avvenuta consegna e

ricevere l’informazione dell’avvenuta protocollazione da parte dell’Amministrazione. Il richiedente è tenuto a verificare l’effettiva

ricezione  da  parte  dell’Amministrazione regionale  attraverso  le  ricevute  di  consegna  rilasciate  dai  sistemi  telematici,  ossia

controllando lo stato di “ricevuta” su Apaci e l’avvenuta protocollazione da parte della Regione. E’ necessario indicare in modo

esatto il domicilio elettronico a cui si vuole ricevere tutte le comunicazioni afferenti al procedimento e comunicare tempestivamente

l’eventuale cambio di indirizzo mail rispetto a quello indicato nella domanda.
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Allegato 1

DOMANDA DI CANDIDATURA
Marca da bollo 

EURO 16,00

Alla Regione Toscana Direzione Istruzione e Formazione

Settore Programmazione In Materia Di Iefp, 

Apprendistato, Tirocini, Formazione Continua, 

Territoriale e Individuale.

Uffici Regionali Di Grosseto e Livorno 

Via Galilei,40 - 57122 Livorno

POR FSE 2014-2020 – Avviso pubblico per il  finanziamento di voucher formativi  individuali
destinati a liberi professionisti over 40  

Dichiarazione sostitutiva di certificazione e di atto notorio ai sensi del dpr 445/2000 artt. 46 e 47

Il/la sottoscritto/a (nome e cognome) …………………………………………………………………….

nato/a a …………………………………………...… Prov. ………………… il………………………...

residente in………………………………………… via …………………………………………n.…….

CAP...……………….. tel ..........................................@mail.....................................................................

@pec...................................................e domiciliato in ……………………………via ...........................

……………………………………n.…… CAP………...(è obbligatorio indicare il domicilio se diverso dalla 

residenza. Le eventuali comunicazioni relative al voucher verranno inviate al domicilio)

Codice Fiscale | _ | _ | _ | _ | _ | _ | _ | _ | _ | _ | _ | _ | _ | _ | _ | _ |  richiedente il voucher individuale in

qualità di:

lavoratore autonomo di tipo intellettuale,  .................................................................................................

(indicare professione esercitata  ) 

in  possesso  della  Partita  Iva  (intestata  esclusivamente  al  richiedente  voucher)

n....................................................................................avente  classificazione  dell'attività  economica

(ATECO  2007)  ..............................................codice  ...................................................................(vedi

allegato 12 dell'avviso pubblico)   

appartenente ad una delle seguenti tipologie:

 soggetti iscritti ad: 

 associazioni  professionali  inserite  nell'elenco  di  cui  alla  legge  4/2013   (indicare

associazione)..............................................................................................................................................;
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 associazioni  professionali  inserite  nell'elenco  di  cui  alla   L.R.  n.73/2008  (indicare

associazione)...............................................................................................................................................;

 soggetti iscritti alla Gestione Separata dell'INPS  come liberi professionisti senza cassa  (indicare

categoria)...................................................................................................................................................;

Interessato/a ad iscriversi al
 Corso di formazione/aggiornamento professionale, di Agenzia formativa accreditate dalla Regione 

Toscana ai sensi della Giunta Regionale n. 968 del 17/12/2007 (come integrata dalla Deliberazione della 

Giunta Regionale n. 1407 del 27/12/2016), denominato: 

…………………………………………………………………………………………………………….

 Corso di formazione/aggiornamento professionale, di Agenzia formative riconosciuta o accreditata

dalle Regione di appartenenza, in caso di percorsi svolti al di fuori della Regione Toscana,denominato:

…………………………………………………………………………………………………………….

 Corso di formazione/aggiornamento svolto da ordini professionali, collegi professionali, associazioni

professionali inserite nell'elenco di cui alla Legge 4/2013 art. 2 comma 7, associazioni professionali

riconosciute ai sensi della normativa statale o regionale; 

 Provider accreditati ECM -Educazione Continua in Medicina erogato dall’ente di formazione 

(denominazione) 

………………………………………………………………….………………………………………….

Codice accreditamento…………………………………………………………………………………….

 Ultima annualità delle scuole di Specializzazione in possesso di riconoscimento del MIUR  

 Master1 di I livello in Italia denominato …………..………………………………………………….

…………………………………………………………………………………………………………….

 Master di I livello all'estero denominato …………………………………………………………….

……………………………………………………………………………………………………………..

 Master di II livello in Italia denominato……………………………………………………………..

……………………………………………………………………………………………………………

 Master di II livello all'estero denominato …………..……………………………………………….

……………………………………………………………………………………………………………..

ammissibile al finanziamento previsto sull’Avviso pubblico POR FSE 2014-2020 "Avviso pubblico per

il finanziamento di voucher formativi individuali destinati a liberi professionisti over 40  ”

CHIEDE

il  finanziamento  pubblico  della  suddetta  attività  formativa  per  un  importo  pari  ad   Euro
………............. (precisare se l'importo è al netto o comprensivo di IVA)

DICHIARA

ai  sensi  e  per  gli  effetti  degli  artt.  46  e  47  del  D.P.R.  28/12/2000  n.  445  e  consapevole  della

responsabilità penale cui può andare incontro per dichiarazioni mendaci, falsità in atti e uso di atti falsi,

così come disposto dall’art.76 del citato DPR n.445/2000:

1 I Master di I e II livello devono essere svolti da Università e Scuole di alta formazione italiane in possesso del 

riconoscimento del MIUR che le abilita al rilascio del titolo di Master.
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- che il costo totale dell’iscrizione all'attività formativa ammonta a:

Euro …………………(indicare l’importo comprensivo di IVA)

Euro………………….(indicare l’importo al netto di IVA)

e che la differenza con quanto richiesto è a carico del richiedente;

-  di essere a conoscenza che l’IVA sul costo del corso di formazione, che sia detraibile da parte del

richiedente, non può essere rimborsata dall’ente pubblico;

(barrare una delle due opzioni con una crocetta e inserire le informazioni richieste)

 che l'IVA per il sottoscritto è detraibile e pertanto il voucher  richiesto è calcolato al netto dell’IVA

 che l'IVA per il sottoscritto è indetraibile - indicare le norme di legge su cui si fonda l’indetraibilità

dell’imposta:______________________________________________________  e  che  pertanto  il

voucher  richiesto è calcolato IVA compresa

 (solo se ricorre) che sul presente avviso ha già usufruito di un voucher formativo per il corso/master

_________________________________________alla  scadenza  del  ______________.che  ha  avuto

inizio il___________ e terminato il____________, con esito positivo.

Dichiara inoltre

- che non è stata pronunciata alcuna condanna, con sentenza passata in giudicato, per qualsiasi

reato che determina l'incapacità a contrattare con la P.A.; 

- di non aver procedimenti in corso ai sensi dell'art. 416/bis del codice penale;

- di essere in regola con gli obblighi concernenti le dichiarazioni in materia di imposte e tasse e

con i conseguenti adempimenti, secondo la legislazione del proprio stato; 

- di non usufruire di altri contributi assegnati dalla Regione Toscana o da altri soggetti pubblici

per la medesima tipologia di attività per la quale richiede il presente voucher e si impegna per il

futuro a non cumulare altri finanziamenti sulla stessa;

- di impegnarsi  a non usufruire,  in sede di presentazione della dichiarazione dei redditi,  della

detrazione per oneri di cui all’art. 15 comma 1, lett.e) del D.P.R. n.917/1986 (T.U.I.R.) (spese

per frequenza di corsi di istruzione secondaria e universitaria) e della deduzione fiscale per

costi di aggiornamento professionale;

- di  impegnarsi  a  rispettare  la  normativa  nazionale  nonché  la  normativa  comunitaria  di

riferimento;

- la veridicità di quanto indicato nel formulario e nella restante modulistica di candidatura;

- di aver adempiuto al pagamento secondo norme di legge della marca da bollo pari ad euro

16,00 (numero marca da bollo _________________ data marca da bollo _______________).

in caso di assegnazione del voucher formativo, DICHIARA inoltre

 di avvalersi della riscossione diretta del voucher

 di delegare l'ente erogatore alla riscossione del voucher.

Si trasmettono con la presente domanda:
- Atto unilaterale di impegno (Allegato 4)

- Scheda dettaglio percorso formativo (Allegato 2)

- Dichiarazione aiuti regime de minimis (Allegato 3)

- Fotocopia, chiara e leggibile, del documento di identità in corso di validità del richiedente
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Luogo e data __________________

   Firma

__________________________
(Allegare fotocopia documento identità del firmatario)
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Allegato 2

SCHEDA DI DETTAGLIO DEL PERCORSO FORMATIVO

Alla Regione Toscana

Direzione Istruzione e Formazione

Programmazione in materia di IeFP, apprendistato, 
tirocini, formazione continua, territoriale e

individuale. 
Uffici regionali di Grosseto e Livorno

Via Galilei 40 - 57122 Livorno
(sezione da compilare a cura del  richiedente)

Avviso pubblico POR FSE 2014-2020 –  Avviso pubblico per il finanziamento di voucher formativi
individuali destinati a liberi professionisti over 40  

1. SOGGETTO RICHIEDENTE

Cognome____________________________________________nome__________________________, 

nato  a____________________________Prov.________il________________________________________

residente  a_____________________________Prov.________Via________________________ n._________

codice fiscale____________________________________________tel./cell__________________________

@mail_________________________________________________________________________________

@pec__________________________________________________________________________________

professione _____________________________________________________________________________

2. DATI DEL PERCORSO FORMATIVO

Denominazione del percorso formativo:...............................................................................................

................................................................................................................................................................

Tipologia di percorso (es. corso di aggiornamento, corso di qualifica, etc..):....................................

...............................................................................................................................................................

Durata del percorso in ore: .................................................................................................................

di cui di eventuale stage:..........................................................................................................

di cui di eventuale FAD:..........................................................................................................

Attestazione finale rilasciata:

 attestato  di  frequenza   attestato  di  qualifica   master  I  livello   master  II  livello   altro

(specificare)..........................................................................................................................................................
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Soggetto erogatore dell’attività formativa (indicare denominazione e indirizzo): 

Denominazione: ....................................................................................................................................

Via/Viale/P.zza: n. civico: ....................................................................................................................

Città: .............................................................................CAP:.................................................................

Telefono:   ............................................. e mail: ...................................................................................

Sede/i di svolgimento del corso (indirizzo)

Via/Viale/P.zza: n. civico:....................................................................................................................

Città:............................................................................ CAP: .........................................................

Telefono:  _________________________                  E mail: _______________________

Pec _______________________________________

Referente da contattare:Nome ____________________ cognome ______________________ 

tel. ___________________ e mail _________________________________

Indicare a quale tipologia appartiene l'ente erogatore:

 Organismo formativo accreditato dalla Regione Toscana ai sensi della DGR 968/2007 e s.m.i 

 Organismo formativo accreditato da altra Regione - indicare quale .................................................

Motivare  la  scelta  di  organismo  formativo  accreditato  da  altra

Regione: .................................................................................................................................................

 Ordine professionale 

 Collegio professionale

 Associazione professionale inserita nell’elenco di cui alla legge 4/2013

 Associazione professionale riconosciuta ai sensi della L.R. 73/2008

 Soggetto erogante percorso formativo accreditato/autorizzato dall'ordine/collegio/associazione 

(indicare ordine/collegio/associazione)________________________

 Provider accreditato ECM (Educazione continua in Medicina)

 Università/Scuola di  alta formazione italiana in possesso del  riconoscimento del  MIUR che la

abilita al rilascio del titolo di master o corso di specializzazione

 Università pubblica di altro Stato estero/riconosciuta da autorità competente dello Stato estero

 Scuola/istituto  di  alta  formazione  di  altro  Stato  estero,  pubblico  o  riconosciuto  da  autorità

competente dello Stato estero e da questa abilitato per il rilascio del titolo di master

3. CARATTERISTICHE DEL PERCORSO FORMATIVO

Contenuti del percorso (indicare i contenuti del percorso formativo, le conoscenze e capacità che si

acquisiscono a conclusione del percorso formativo)

Articolazione didattica (indicare  l'articolazione didattica del percorso in UF/moduli formativi)

Metodologie  (descrivere le metodologie utilizzate per l'erogazione del corso, es. aula formazione

collettiva,  aula  formazione  individuale,  formazione  a  distanza-FAD,  etc.;  le  verifiche  di

apprendimento; evidenziare la coerenza/adeguatezza rispetto alla tipologia di percorso)
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4. COERENZA DEL PERCORSO

Coerenza fra il percorso formativo e la propria professione:

Motivazioni alla base della scelta del percorso formativo:

SOTTOSCRIZIONE SCHEDA

Consapevole delle sanzioni penali nel caso di dichiarazioni mendaci, falsità in atti ed uso di atti

falsi, richiamate dall’art 76 del DPR 445 del 28/12/2000, sotto la propria responsabilità

DICHIARA

che le informazioni fornite nella presente scheda corrispondono a verità.

Data, FIRMA

___________________________
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Allegato 3
REGIME DI AIUTI DE MINIMIS

Alla Regione Toscana Direzione Istruzione e Formazione

Settore Programmazione In Materia Di Iefp, 

Apprendistato, Tirocini, Formazione Continua, 

Territoriale e Individuale.

Uffici Regionali Di Grosseto e Livorno 

Via Galilei,40 - 57122 Livorno

POR FSE 2014-2020 – Avviso pubblico per il finanziamento di voucher formativi individuali destinati
a liberi professionisti over 40    

DICHIARAZIONE RELATIVA ALLA RICHIESTA DI AIUTI AI SENSI DEI REGOLAMENTI DE
MINIMIS

(Da compilare in caso di scelta del regime di aiuti de minimis)

(la presente dichiarazione deve essere compilata da ciascuna impresa beneficiaria di interventi
di formazione che opti per il regime ai sensi dei Regolamenti «de minimis» tra Regolamento.

1407/2013, 1408/2013, 717/2014, 360/2012)

sottoscritto:
SEZIONE 1 – Anagrafica richiedente

Il Titolare / legale rappresentante dell'impresa

titolare/legale rappresentante dell’impresa:
SEZIONE 2 – Anagrafica impresa

Impresa 

Codice ATECO.........................................................................................................................................
Sede legale 
Dati impresa 

Avviso Pubblico / Regolamento / bando 

Bando/Avviso..........................................................................................................................................

DGR n. …..... del …….... 

Per la concessione di aiuti 
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PRESA VISIONE delle istruzioni per la predisposizione della presente dichiarazione (Allegato 11),

CONSAPEVOLE  delle  responsabilità  anche  penali  assunte  
e della conseguente decadenza dai benefici concessi

Testo unico delle disposizioni legislative e

regolamentari in materia di documentazione amministrativa

DICHIARA
Sezione A – Natura dell’impresa

Sezione B Rispetto del massimale

oppure
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Sezione C – Settori in cui opera l’impresa

Sezione D - Condizioni di cumulo
«costi ammissibili», NON né 

beneficerà 

oppure

Sezione E Aiuti «de minimis» sotto forma di «prestiti» o «garanzie»

non è oggetto di procedura concorsuale 

Per le Grandi Imprese:
si trova in una situazione comparabile ad un rating

del credito pari ad almeno B-

Sezione F – Precedenti penali
5  dell’avviso

sentenza decreto penale 
sentenza 
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Sezione G - Carichi pendenti 

procedimenti penali in corso di 
definizione;

sentenza non ancora definitiva.
(barrare la casella o le caselle pertinenti)

Il sottoscritto

Regolamento Generale sulla Protezione Dati

AUTORIZZA

________________ __________________________________

       (Data)         (Firma per esteso del legale rappresentante
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Allegato 3
REGIME DI AIUTI DE MINIMIS

Alla Regione Toscana Direzione Istruzione e Formazione

Settore Programmazione In Materia Di Iefp, 

Apprendistato, Tirocini, Formazione Continua, 

Territoriale e Individuale.

Uffici Regionali Di Grosseto e Livorno 

Via Galilei,40 - 57122 Livorno

POR FSE 2014-2020 – Avviso pubblico per il finanziamento di voucher formativi individuali destinati
a liberi professionisti over 40    

DICHIARAZIONE RELATIVA ALLA RICHIESTA DI AIUTI AI SENSI DEI REGOLAMENTI DE
MINIMIS

(Da compilare in caso di scelta del regime di aiuti de minimis)

(la presente dichiarazione deve essere compilata da ciascuna impresa beneficiaria di interventi
di formazione che opti per il regime ai sensi dei Regolamenti «de minimis» tra Regolamento.

1407/2013, 1408/2013, 717/2014, 360/2012)

sottoscritto:
SEZIONE 1 – Anagrafica richiedente

Il Titolare / legale rappresentante dell'impresa

titolare/legale rappresentante dell’impresa:
SEZIONE 2 – Anagrafica impresa

Impresa 

Codice ATECO.........................................................................................................................................
Sede legale 
Dati impresa 

Avviso Pubblico / Regolamento / bando 

Bando/Avviso..........................................................................................................................................

DGR n. …..... del …….... 

Per la concessione di aiuti 
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PRESA VISIONE delle istruzioni per la predisposizione della presente dichiarazione (Allegato 11),

CONSAPEVOLE  delle  responsabilità  anche  penali  assunte  
e della conseguente decadenza dai benefici concessi

Testo unico delle disposizioni legislative e

regolamentari in materia di documentazione amministrativa

DICHIARA
Sezione A – Natura dell’impresa

Sezione B Rispetto del massimale

oppure
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Sezione C – Settori in cui opera l’impresa

Sezione D - Condizioni di cumulo
«costi ammissibili», NON né 

beneficerà 

oppure

Sezione E Aiuti «de minimis» sotto forma di «prestiti» o «garanzie»

non è oggetto di procedura concorsuale 

Per le Grandi Imprese:
si trova in una situazione comparabile ad un rating

del credito pari ad almeno B-

Sezione F – Precedenti penali
5  dell’avviso

sentenza decreto penale 
sentenza 
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Sezione G - Carichi pendenti 

procedimenti penali in corso di 
definizione;

sentenza non ancora definitiva.
(barrare la casella o le caselle pertinenti)

Il sottoscritto

Regolamento Generale sulla Protezione Dati

AUTORIZZA

________________ __________________________________

       (Data)         (Firma per esteso del legale rappresentante
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Allegato 4

ATTO UNILATERALE DI IMPEGNO

Avviso  pubblico  POR FSE 2014-2020 Avviso  pubblico  per  il  finanziamento  di  voucher  formativi
individuali destinati a liberi professionisti over 40  

Il/la sottoscritto/a (nome e cognome) ………………………………………………………………….

nato/a a …………………………………………...… Prov. …………… il…………………………..

residente in…………………………………… via …………………………………………n.……...

CAP...……………….. tel ..........................…………...@mail...............................................................

@pec.........................................................................................................................................................

e domiciliato in ………………………… via ……………………………………………………….

n.……  CAP………...(è  obbligatorio  indicare  il  domicilio  se  diverso  dalla  residenza.  Le  eventuali
comunicazioni relative al voucher verranno inviate al domicilio)

Codice Fiscale | _ | _ | _ | _ | _ | _ | _ | _ | _ | _ | _ | _ | _ | _ | _ | _ | 

 in possesso della Partita Iva n. .............................................................................................................

in qualità di: 

lavoratore  autonomo  di  tipo

intellettuale,   .................................................................................................(indicare  professione

esercitata  ) 

in  possesso  della  Partita  Iva  (intestata  esclusivamente  al  richiedente  voucher)

n....................................................................................avente  classificazione  dell'attività  economica

(ATECO  2007)  ..............................................codice  ............................................................(vedi

allegato 12 dell'avviso pubblico)   

appartenente ad una delle seguenti tipologie:

 soggetti iscritti ad: 

 associazioni  professionali  inserite  nell'elenco  di  cui  alla  legge  4/2013   (indicare
associazione)..............................................................................................................................................;

 associazioni  professionali  inserite  nell'elenco  di  cui  alla   L.R.  n.73/2008  (indicare

associazione)..........................................................................................................................................;

 soggetti  iscritti  alla  Gestione  Separata  dell'INPS   come  liberi  professionisti  senza  cassa  (indicare

categoria)...................................................................................................................................................;

Interessato/a ad iscriversi al

 Corso di formazione/aggiornamento professionale, di Agenzia formativa accreditate dalla 

Regione Toscana ai sensi della Giunta Regionale n. 968 del 17/12/2007 (come integrata dalla 

Deliberazione della Giunta Regionale n. 1407 del 27/12/2016), denominato: 

…………………………………………………………………………………………………………
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 Corso  di  formazione/aggiornamento  professionale,  di  Agenzia  formative  riconosciuta  o

accreditata  dalle  Regione  di  appartenenza,  in  caso  di  percorsi  svolti  al  di  fuori  della  Regione

Toscana,denominato:

…………………………………………………………………………………………………………

 Corso  di  formazione/aggiornamento  svolto  da  ordini  professionali,  collegi  professionali,

associazioni professionali inserite nell'elenco di cui alla Legge 4/2013 art. 2 comma 7, associazioni

professionali riconosciute ai sensi della normativa statale o regionale; 

 Provider accreditati ECM -Educazione Continua in Medicina erogato dall’ente di formazione 

(denominazione) 

…………………………………………………………………...........................................................

Codice accreditamento………………………………………………………

 Ultima annualità delle scuole di Specializzazione in possesso di riconoscimento del MIUR  

 Master1 di I livello in Italia denominato …………............................................................................

…………………………………………………………………………………………………………

 Master di I livello all'estero denominato 

……………………………………………………………...................................................................

…………………………………………………………………………………………………………

 Master di II livello in Italia denominato……………………………………………………………..

…………………………………………………………………………………………………………

 Master di II livello all'estero denominato …………..……………………………………………….

…………………………………………………………………………………………………………

ammissibile al finanziamento previsto sull’Avviso pubblico POR FSE 2014-2020 "Avviso pubblico per il

finanziamento di voucher formativi individuali destinati a liberi professionisti over 40  ”

(sezione da compilare a cura dell’Ufficio regionale)

- che  la  Regione  Toscana  ha  approvato,  con  Decreto Dirigenziale n......................l’Avviso pubblico
Avviso pubblico per il finanziamento di voucher formativi individuali destinati a liberi professionisti over
40  
- che   la   Regione   Toscana   ha   approvato,   con   Decreto Dirigenziale  n.____   /        gli elenchi

delle domande ammissibili con contestuale impegno di spesa per il finanziamento dei voucher formativi

individuali,  fra  i  quali  è  compreso  il  voucher  a  favore  del  beneficiario  per  frequenza  al  percorso

denominato .......................................................................................................................................................
  erogato dall’Ente Formativo .......................................................................................................................

con il finanziamento di €...........................................................................................................................

DICHIARA
ai sensi e per gli effetti degli artt. 46 e 47 del D.P.R. 28/12/2000 n. 445 e consapevole della responsabilità

penale cui può andare incontro per dichiarazioni mendaci, falsità in atti e uso di atti falsi, così come disposto

dall’art.76 del citato DPR n.445/2000: 

1 I Master di I e II livello devono essere svolti da Università e Scuole di alta formazione italiane in possesso del 

riconoscimento del MIUR che le abilita al rilascio del titolo di Master.
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(sezione da compilare a cura del richiedente in fase di presentazione della domanda )

di essere a conoscenza che la domanda di finanziamento può riguardare solo percorsi formativi che

hanno inizio almeno dal giorno successivo alla data di presentazione della domanda, e che i corsi

pena la decadenza dal voucher, devono essere avviati entro 6 mesi dalla data di presentazione della

domanda e concludersi entro 12 mesi dalla data di avvio ( ad eccezione dei master universitari delle

ultime annualità delle Scuole di specializzazione);

di essere a conoscenza che il voucher può essere richiesto  esclusivamente a rimborso totale o

parziale dei costi d’iscrizione al percorso formativo. Sono esclusi rimborsi di viaggio, materiali

didattici, bolli e qualsiasi altra spesa;

di essere a conoscenza che tale intervento è finanziato col concorso del Fondo Sociale Europeo

2014-2020 e  che quindi  è  soggetto alle  normative  comunitarie  di  riferimento,  ivi  compresi  gli

obblighi  di  rendicontazione  della  spesa e  le  modalità  di  documentazione  della  stessa  (DGR n.

1343/2017 e DGR 1033/2015);

di essere a conoscenza dei vincoli e degli adempimenti posti a carico del beneficiario, comprese le

condizioni e le modalità di erogazione del voucher e di accettarli integralmente di cui all' art 12

dell'Avviso pubblico;

di essere a conoscenza che, nel caso in cui la documentazione richiesta non venga inviata nelle

modalità indicate nell’avviso o non abbia i requisiti richiesti, la Regione è titolata a dichiarare la

decadenza dal beneficio;

in caso di assegnazione del voucher, di scegliere una delle seguenti modalità di erogazione:

 rimborso al beneficiario:

-c/c bancario/postale Ag..........................................................................................................................intestato

o cointestato a..................................................................codice IBAN:

Cod.

Paese

Chec

k

digit

- C

i

n

Codice ABI Codice CAB - Numero Conto Corrente

 pagamento con delega alla riscossione in favore dell'ente erogatore del corso

- c/c  bancario/postale  Ag.  ...............................................................................  intestato  a  (inserire  nome

Agenzia  formativa  delegata  alla

riscossione).................................................................................................................................      

- codice IBAN:

Cod.

Paese

Chec

k

digit

C

i

n

Codice ABI Codice CAB Numero Conto Corrente

di essere a conoscenza che il voucher assegnato sarà pagato in un’unica soluzione a saldo secondo

le condizioni previste  all'art. 12 dell’Avviso

SI IMPEGNA inoltre
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1. a  non  cumulare  il  voucher  con  altri  finanziamenti  erogati  da  soggetti  pubblici  o  privati,  per  la

partecipazione al suddetto percorso formativo;

2. a rispettare la normativa regionale vigente in materia di istruzione e formazione (DGR n. 1343/2017 e

DGR 1033/2015), la normativa nazionale nonché la normativa comunitaria in materia;

3. a  fornire  tutte  le  informazioni  e  i  dati  necessari  all’attuazione  del  sistema  di  monitoraggio  e  di

valutazione dell’intervento, ai sensi di quanto disposto dalla Legge regionale 32/2002 e ssmm;

4. a  rispettare  gli  adempimenti  e  le  condizioni  finalizzate  all'erogazione  del  contributo  indicati

puntualmente all'art. 12 dell’avviso pubblico;

5. a trasmettere tramite pec/ap@ci alla Regione Toscana - Settore Gestione, Rendicontazione e Controlli

per l'ambito territoriale di competenza la documentazione della spesa sostenuta, entro 30 giorni dalla data

di conclusione del percorso formativo/esame finale;
6. ad accettare le modalità e le condizioni di pagamento nonchè di rendicontazione delle spese indicate all'art

12 dell'avviso;

7. ad annullare i  titoli di  spesa originali,  annotando il  riferimento al  voucher se non già presente nel

documento, es: “POR FSE 2014-2020-  

” e l’importo totale o parziale imputato al voucher;

8.  a non usufruire, in sede di presentazione della dichiarazione dei redditi, della detrazione per oneri di

cui all’art. 15 comma 1, lett.e) del D.P.R. n.917/1986 (T.U.I.R.) (spese per frequenza di corsi di istruzione

secondaria e universitaria) e della deduzione fiscale per costi di aggiornamento professionale;

DICHIARA inoltre

di essere a conoscenza delle condizioni di decadenza dal beneficio del voucher nel caso in cui: 

- non consegua il titolo/qualifica finale,  o non frequenti il corso per almeno il 70% delle ore previste, o

diversa  percentuale  obbligatoria  prevista  dal  corso,  (nel  caso di  corsi  che prevedono il  rilascio del  solo

attestato di frequenza);

- siano emerse, a seguito dei controlli, dichiarazioni sostitutive non veritiere in ordine ai requisiti soggettivi

posseduti o alle caratteristiche del percorso prescelto;

- sia emerso il non rispetto degli impegni assunti;

- la documentazione presentata a rendiconto non abbia i requisiti richiesti e non sia sanabile.

Nei casi sopra descritti il costo del corso rimane a carico del richiedente

Luogo e data __________________

Firma

_____________________________
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( carta intestata dell'Ente erogatore)

Allegato 5
DICHIARAZIONE SOGGETTO EROGATORE DEL PERCORSO FORMATIVO

Alla Regione Toscana 

Direzione Istruzione e Formazione 

Ufficio Territoriale Regionale 

_________________________________

(inserire la denominazione dell’Ufficio territoriale 

regionale in base alla residenza del beneficiario)

Il sottoscritto.................................................................................in qualità di legale rappresentante di (indicare

l'Ente formativo/Università) .....................................................................................................................................

Indirizzo............................................................................città.............................................Prov.........................

Codice fiscale.............................................................../P.IVA.............................................................................

Consapevole degli effetti penali per dichiarazioni mendaci, falsità in atti ed uso di atti falsi ai sensi dell’art.

76 del citato DPR 445/2000, sotto la propria responsabilità

DICHIARA

ai sensi e per gli effetti degli artt. 46 e 47 del D.P.R. 28/12/2000 n. 445 e consapevole della responsabilità

penale cui può andare incontro per dichiarazioni mendaci, falsità in atti e uso di atti falsi, così come disposto

dall’art.76 del citato DPR n.445/2000

(Barrare le caselle corrispondenti al proprio stato e inserire le informazioni richieste):
che il soggetto erogatore è:

Organismo formativo accreditato dalla Regione Toscana ai sensi della DGR 968/2007 e s.m.i (codice di

accreditamento:__________________)

Organismo  formativo accreditato  nella  Regione  di  appartenenza  _____________(codice  di

accreditamento:________________) con atto _________________di rilascio dell’accreditamento (indicare

la  Regione  di  appartenenza,  il  relativo  codice  di  accreditamento  ed  estremi  dell’atto  della  Regione  di
rilascio dell’accreditamento)

Ordine professionale

 Collegio professionale

 Associazione professionale inserita nell’elenco di cui alla legge 4/2013

 Associazione professionale riconosciuta ai sensi della L.R. 73/2008

 Soggetto erogante percorso formativo accreditato dall'ordine/collegio/associazione___________________

_________________

 Provider accreditato ECM (Educazione continua in Medicina)

 Università/Scuola di alta formazione italiana in possesso del riconoscimento del MIUR che la abilita al

rilascio del titolo di master

 Università pubblica di altro Stato estero /riconosciuta da autorità competente dello Stato estero
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 Scuola/istituto di alta formazione di altro Stato estero, pubblico o riconosciuto da autorità competente dello

Stato estero e da questa abilitato per il rilascio del titolo di master

 Scuola di Specializzazione italiana in possesso del riconoscimento del MIUR

DICHIARA inoltre

Che  il beneficiario del voucher cognome..........................................nome .....................................................

nato a . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .   . . . . . . . Prov...................il..........................................................

residente a ..............................................................................Prov..........................via/p.zza.............................

.....................................................................................n................................................cap................................

@mail.............................................................................@pec............................................................................

CF...................................................................................P.Iva............................................................................

ha frequentato il corso

Denominazione del corso:________________________________________________________________

_______________________________________________________________________________________

Durata ore                                      

Che le attività formative hanno avuto inizio in data______________________

Che la frequenza da parte del beneficiario del voucher ha avuto inizio in data (*)_______________________

Che le attività formative si sono concluse in data ________________________

Che ha frequentato per ore n.________________pari al ______% delle ore del corso. 

Che il costo del suddetto corso è pari ad €............................. iva inclusa ed €....................iva esclusa;

Che l'importo del  finanziamento del voucher è di €..............................................................................

- che, in esito al percorso formativo, viene rilasciata una delle seguenti attestazioni:

 attestato di frequenza

 attestato di qualifica 

 master I livello

 master II livello

 altro __(specificare).....................................................................................................................

 (se pertinente) che sono rilasciati n. ___ Crediti Formativi Professionali (CFP);

(se pertinente) che sono rilasciati n. ___ Crediti Formativi Universitari(CFU);

- che le attività formative  sono state  realizzate in regola con la normativa in materia di sicurezza;

- che la documentazione attestante i giorni di effettiva presenza ai corsi/attività previsti è conservata presso i

nostri uffici. 

Data ___/___/____

Firma del legale rappresentante o di suo delegato

(Allegare copia documento di identità in corso di validità chiara e leggibile)

___________________________
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(*) Nel caso in cui il corso inizi prima della pubblicazione sul burt del decreto di ammissione al voucher con

contestuale impegno di spesa, la frequenza del corso da parte del beneficiario del voucher può iniziare solo dal

giorno successivo della data di presentazione della domanda di voucher
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Allegato 6
Dichiarazione inizio attività

Alla Regione Toscana Direzione Istruzione e

Formazione Ufficio Territoriale Regionale 

_________________________________
(inserire la denominazione dell’Ufficio territoriale 

regionale in base alla residenza del beneficiario)

POR FSE 2014-2020 –  Avviso pubblico per il finanziamento di voucher formativi individuali
destinati a liberi professionisti over 40  

Domanda di finanziamento voucher  presentata il ....................................................................

Approvata con Decreto Dirigenziale n......................................................................................

Il/la sottoscritto/a (nome e cognome) …………………………………………………………………...............

nato/a a …………………………………………...… Prov.........................il………………………..................

residente in…………………………………… via …………………………………………n.…….CAP..........

tel ..........................................@mail.................................................................@pec...........................................

e domiciliato in ……………………………… via …………………………………………………n.…….......

CAP………...(è obbligatorio indicare il domicilio se diverso dalla residenza. Le eventuali comunicazioni relative al voucher 

verranno inviate al domicilio)      

DICHIARA
In qualità di beneficiario del voucher formativo individuale relativo al percorso formativo (indicare il titolo

del corso)...............................................................................................................................................................

svolto dall'Ente formativo/Università...................................................................................................................

della durata di ore ................................................................................................................................................

sede di svolgimento del corso..............................................................................................................................

che il corso di formazione ha inizio in data ........................................................................................................

di iniziare(*)  la frequenza del corso in data ..........................................................................................................................................

che la fine del corso è prevista per la data del ......................................................................................................

Di essere consapevole delle sanzioni penali nel caso di dichiarazioni non veritiere di formazione o di uso di

atti falsi, richiamate dall’art 76 del DPR 445 del 28/12/2000

Data                                   

FIRMA

Allegare calendario del corso (fornito dall’Ente di formazione)            
Copia del documento d'identità del richiedente 

(*)  Nel  caso  in  cui  il  corso  inizi  prima  della  pubblicazione  sul  burt  del  decreto  di  ammissione  al  voucher  con

contestuale impegno di spesa, la frequenza del corso da parte del beneficiario del voucher può iniziare solo dal giorno

successivo della data di presentazione della domanda di voucher
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Allegato 7 
Dichiarazione fine attività

Alla Regione Toscana Direzione Istruzione e Formazione 

Ufficio Territoriale Regionale 

_________________________________
(inserire la denominazione dell’Ufficio territoriale 

regionale in base alla residenza del beneficiario)

POR FSE 2014-2020 –  Avviso pubblico per il finanziamento di voucher formativi individuali
destinati a liberi professionisti over 40  

Domanda di finanziamento voucher  presentata il ....................................................................

Approvata con Decreto Dirigenziale n......................................................................................

Il/la sottoscritto/a (nome e cognome) …………………………………………………………………...............

nato/a a …………………………………………...… Prov.........................il………………………..................

residente in…………………………………… via …………………………………………n.…….CAP..........

tel ..........................................@mail.................................................................@pec...........................................

e domiciliato in ……………………………… via …………………………………………………n.…….......

CAP………...(è obbligatorio indicare il domicilio se diverso dalla residenza. Le eventuali comunicazioni relative al voucher 

verranno inviate al domicilio)    

DICHIARA

In qualità di beneficiario del voucher formativo individuale relativo al percorso formativo (indicare il titolo

del corso)...............................................................................................................................................................

svolto dall'Ente formativo/Università...................................................................................................................

della durata di ore ................................................................................

che le attività formative si sono concluse in data ________________

di aver frequentato per ore n.____________ pari al __________% delle ore del corso.

di aver assolto una delle condizioni sotto indicate:

(per master, corsi di qualifica, corsi di specializzazione) di aver conseguito il titolo/qualifica

(per corsi che rilasciano il solo attestato frequenza) di aver frequentato il corso per almeno il 70%

delle ore previste / altra % di frequenza obbligatoria prevista dal corso (indicare %)_______. 

Di essere consapevole delle sanzioni penali nel caso di dichiarazioni non veritiere di formazione o di uso

di atti falsi, richiamate dall’art 76 del DPR 445 del 28/12/2000.

Firma

___________________________

(allegare copia del proprio documento di identità)
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Allegato  8
Rinuncia

Alla RegioneToscana 

Direzione Istruzione e Formazione 

Alla Regione Toscana Direzione Istruzione e Formazione

Settore Programmazione In Materia Di Iefp, 

Apprendistato, Tirocini, Formazione Continua, 

Territoriale e Individuale.

Uffici Regionali Di Grosseto e Livorno 

Via Galilei,40 - 57122 Livorno

POR FSE 2014-2020 – – Avviso pubblico per il finanziamento di voucher formativi individuali
destinati a liberi professionisti over 40 

Il/la sottoscritto/a (nome e cognome) …………………………………………………………………….

nato/a a …………………………………………...… Prov. ………………… il………………………...

residente in………………………………………… via …………………………………………n.…….

CAP...……………….. tel ..........................................@mail.....................................................................

@pec...................................................e domiciliato in ……………………………via ...........................

……………………………………n.…… CAP………...(è obbligatorio indicare il domicilio se diverso dalla 

residenza. Le eventuali comunicazioni relative al voucher verranno inviate al domicilio)

in qualità di soggetto destinatario di un voucher formativo individuale  a valere su "POR FSE 2014-2020.
Avviso pubblico per il finanziamento di voucher formativi individuali destinati a liberi professionisti
over 40   ,  approvato con DD________ del ______________

DICHIARA

di rinunciare (*)  al finanziamento assegnato.

Data ___________

   Firma 

_________________________________________

(*) N.B: Nel caso in cui  sia già stata avviata la frequenza del corso, il costo   rimane a carico del

richiedente.

(allegare copia di un documento di identità )
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Allegato 9
Richiesta di rimborso

Alla Regione Toscana 

Direzione Istruzione e Formazione 

Ufficio Territoriale Regionale 

_________________________________________

(inserire la denominazione dell'Uffico Territoriale regionale

 in base alla residenza del beneficiario)

POR FSE 2014-2020 – – Avviso pubblico per il finanziamento di voucher formativi individuali
destinati a liberi professionisti over 40 

Il/la sottoscritto/a (nome e cognome) …………………………………………………………………….

nato/a a …………………………………………...… Prov. ………………… il………………………...

residente in………………………………………… via …………………………………………n.…….

CAP...……………….. tel ..........................................@mail.....................................................................

@pec...................................................e domiciliato in ……………………………via ...........................

……………………………………n.…… CAP………...(è obbligatorio indicare il domicilio se diverso dalla 

residenza. Le eventuali comunicazioni relative al voucher verranno inviate al domicilio)

CF...............................................................................P.IVA..............................................................................

in riferimento al D.D. n.______________ del _______________________con il quale è stata approvata la

graduatoria relativa al bando in oggetto e in base al quale risulto destinatario di  POR FSE 2014-2020.  –
Avviso  pubblico  per  il  finanziamento  di  voucher  formativi  individuali  destinati  a  liberi
professionisti over 40  

Ente Erogatore del Corso __________________________________________________________

Denominazione attività formativa: ___________________________________________________

Durata ore ________________

Sede di svolgimento ______________________________________________________________

CHIEDO

il rimborso dell’importo di €______________  (Importo  totale o  parziale del costo del corso) 

A tale scopo si allega la seguente documentazione:

(selezionare la documentazione allegata)

dichiarazione di fine attività (Allegato 7)

fattura intestata al beneficiario del finanziamento pubblico 

dichiarazione dell'agenzia formativa che ha erogato il corso, del conseguimento da parte

del destinatario del voucher, dell'attestato finale o di frequenza al corso pari almeno al

70%  delle  ore  previste,  o  del  numero  delle  ore  frequentate  sufficiente  e  necessario

affinché sia stata conseguita la certificazione di almeno una UF prevista nella scheda del

corso formativo (Allegato 5)

documentazione contabile attestante l’avvenuto pagamento del  corso (non richiesta in

caso  di delega alla riscossione in favore dell’ente erogatore):
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- in caso di pagamento tramite bonifico: copia dell’estratto conto che ne attesti l’avvenuto

versamento;

- in caso di pagamento tramite MAV, vaglia o bollettino postale: copia della ricevuta;

- in caso di pagamento tramite assegno bancario: copia dell’assegno e copia dell’estratto 

conto che ne attesti l’avvenuto versamento;

- in caso di pagamento tramite bancomat e carta di credito: copia dell’estratto conto che 

ne attesti l’avvenuto incasso.

In caso di rimborso al beneficiario  :
(come scelto in fase di presentazione della domanda e sottoscritto nell'atto unilaterale):

Chiedo  che  il  rimborso  avvenga  su  c/c bancario/postale Ag.

intestato a                                                 codice IBAN:

Cod.

Paes

e

Chec

k 

digit

Ci

n

Codice ABI Codice CAB Numero Conto Corrente

In caso di pagamento con delega alla riscossione in favore dell'ente erogatore del    corso 
(come scelto in fase di presentazione della domanda e sottoscritto nell'atto unilaterale):

Chiedo  che  il  rimborso  avvenga  su  c/c bancario/postale Ag.__________________________

intestato a (inserire nome Agenzia formativa delegata alla riscossione)_____________________

codice IBAN:

Cod.

Paes

e

Chec

k 

digit

Ci

n

Codice ABI Codice CAB Numero Conto Corrente

DICHIARA

di essere consapevole delle sanzioni penali nel caso di dichiarazioni non veritiere di formazione o

di uso di atti falsi, richiamate dall’art 76 del DPR 445 del 28/12/2000

Firma destinatario voucher

________________________________
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Allegato 10 – Delega alla consegna della documentazione

Alla Regione Toscana
Direzione Istruzione e Formazione

Ufficio Territoriale Regionale 

_________________________________
(inserire la denominazione dell’Ufficio territoriale 

regionale in base alla residenza del beneficiario)

POR FSE 2014-2020 – – Avviso pubblico per il finanziamento di voucher formativi individuali destinati a
liberi professionisti over 40

Domanda di finanziamento presentata il                          Approvata con Decreto Dirigenziale n.                    

Il/la sottoscritto/a (nome e cognome) …………………………………………………………………….

nato/a a …………………………………………...… Prov. ………………… il………………………...

residente in………………………………………… via …………………………………………n.…….

CAP...……………….. tel ..........................................@mail.....................................................................

@pec...................................................e domiciliato in ……………………………via ...........................

……………………………………n.…… CAP………...(è obbligatorio indicare il domicilio se diverso dalla 

residenza. Le eventuali comunicazioni relative al voucher verranno inviate al domicilio)

DELEGA

Il/la signor/a                                                                                                                                                                    

Nato/a a                                                                                                 il                                                                  

Codice fiscale                                                                                                                                                           

residente a                                              via                                                    n                       CAP                                 

a presentare presso l’Ufficio territoriale regionale la documentazione relativa al voucher formativo individuale 

finanziato.

Data                             
Firma

_______________________

Allegare copia del documento di identità del Delegante e copia del documento di identità del Delegato
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REGOLE CHE DISCIPLINANO L’AMMISSIBILITÀ AGLI AIUTI DI STATO DA PARTE DELLE 
IMPRESE E LA DETERMINAZIONE DEL LIVELLO DI CONTRIBUTO RICONOSCIBILE

Articolo  31  del  Regolamento  generale  di  esenzione  per  gli  aiuti  alla  formazione
(Regolamento (UE) n. 651/2014 della Commissione Europea del 17 giugno 2014 che dichiara
alcune categorie di aiuti compatibili con il mercato comune in applicazione degli articoli 107
e  108  del  trattato)  così  come  modificato  dal  Regolamento  (UE)  2017/1084  della
Commissione del 14 giugno 2017.

1
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3

1. 

2. 
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4

Regime «de minimis»
Regolamento UE n. 1407/2013
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Regolamento UE n. 1408/2013

a) 

b) 

c) 

Regolamento UE n. 717/2014

a)  

b)  

c) 

d) 
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e) 

f) 

g) 

h)  

i) 

j) 

k)  

Regolamento UE n. 360/2012

a) 

b) 

c)  

i.  

ii.  

d)  

e)  

f) 

g) 

h) 

Disposizioni comuni
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beneficiario 

impresa unica

acquisizione o fusione

scissione
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modificato ramo di attività 

modifica della ragione sociale
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Allegato 13

Istruzioni per la compilazione del Formulario dei

Voucher Formativi Individuali 
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E’ possibile compilare un formulario on-line sul bando cliccando su https://web.rete.toscana.it/fse3

In  caso  di  difficoltà  ad  accedere  alla  pagina  iniziale,  digitare  direttamente  nella  stringa  degli

indirizzi:

https://web.rete.toscana.it/fse3/gateway?

applicativo=fse3&passo=/indexFormularioV&funzionalita=indexFormularioV&operazione=indexF

ormularioV

Il Database regionale si apre sulla pagina generale dedicata ai voucher. 

1) cliccare sulla etichetta dedicata alla consultazione dei bandi:

2) Ricercare il bando di interesse. 

E’ possibile 

- ricercare il bando specifico inserendo i parametri (inserendo la data di scadenza o il nome del bando)

oppure

- ottenere la lista di tutti i bandi dove è possibile presentare una candidatura lasciando in bianco tutti 

parametri. 

Premere in entrambi i casi il bottone “Ricerca”. 
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3) Nella griglia compariranno i bandi (il bando specifico nel primo caso o tutti i bandi nel secondo caso)

ricercati sui quali è possibile presentare una candidatura. 

Dovrà essere posta attenzione a non confondere i bandi diversi. Dovrà essere ricercato il bando interessato:

GL Bando voucher formativi individuali 

4)  Per  presentare  una  candidatura  selezionare  la  funzione  “Gestione  Formulario”  sotto  la  colonna

Compilazione Formulario  

5)  Compilare  le  informazioni  richieste  dal  formulario  soprattutto  le  informazioni  contrassegnata  da  *

(obbligatorie). Chi compila il formulario dovrà porre molta attenzione a riempire in particolare i campi
che costituiscono criteri  di  ammissibilità  (soggetti  ammessi  a presentare la domanda, tipologia di
percorsi formativi scelti etc..).

Note di compilazione:

Non è necessario allegare nessun documento comprovante  i requisiti di ammissibilità richiesti. 
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La domanda  on-line richiede, come campo obbligatorio,  di indicare i  crediti rilasciati dal corso formativo: se questi non sono previsti dal corso, tale richiesta,
che blocca il proseguimento della compilazione,  può essere soddisfatta da parte del sistema inserendo un semplice punto, oppure una virgola o un trattino.

Non sarà ammessa alcuna integrazione successiva alla presentazione della domanda. 

6)  L’informazione  da  compilare  che  richiede  più  attenzione  è  quella  che  riguarda  l’ente  erogatore.
Descriviamo brevemente come procedere: 

                     1-  Premere “Aggiungi” 

Ricercare se l’ente desiderato è già presente in banca dati impostando uno dei due parametri messi a 

disposizione dall’applicativo. 

Scelta Ente esistente - il sistema visualizza nelle due griglie gli enti già presenti nel sistema informativo, 

l’operatore può selezionare uno degli enti presenti attraverso la funzione di selezione . 

Dopo aver selezionato l’ente desiderato chiudere la funzione con “Chiudi” .    

Se l’ente non compare nella griglia-  Inserimento Ente  si può procedere con l’inserimento dei dati 

dell’ente andando nell’etichetta “Inserisci/Modifica”. 

Il sistema richiede le informazioni dell’ente e le informazioni della sede principale. 
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Per gli enti esteri il codice fiscale va compilato nel seguente modo: 15 caratteri più * finale (Es. "University 

of London" UNIVERSOFLONDON*). 

Per inserire la sede dell’ente premere la funzione “Aggiungi” 

Il sistema richiede le informazioni della sede. 

Compilare le informazioni e premere “Aggiungi” 

Completare l’inserimento premendo “Salva” 

Il sistema dopo l’inserimento ritorna alla pagina di ricerca permettendo di associare il nuovo ente funzione 

“+”. 

Dopo aver selezionato l’ente desiderato chiudere la funzione con “Chiudi” . 
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7) L’informazione “Sede di svolgimento corsi” è da alimentare solo se la sede è diversa dalla sede legale. Se 

la sede non compare tra quelle inserite sul sistema (nella combo-box) utilizzare la funzione “Aggiungi sede”

 per inserirla , dopo l’inserimento selezionare la sede di interesse dalla combo-box. 

8) Al termine della compilazione salvare le informazioni con “Salva Formulario” .

9) Per tornare alla griglia premere “Chiudi Formulario” . 

10) La compilazione del formulario produce il file pdf che arriverà all’amministrazione competente per la

valutazione. Per visualizzare il documento è possibile procedere nel seguente modo: 

Dalla funzione “Gestione Formulario” premere “PDF Formulario”  

Dalla griglia dei bandi disponibili premere . 

11) Per poter presentare il formulario è necessario allegare i documenti richiesti dal bando di riferimento in 

un file .zip.     Inserire tutti gli allegati compilati in una cartella e creare un file .zip. 

Utilizzare la funzione “Allega file” presente sulla griglia dei bandi .     La funzione permette di allegare 

il file .zip generato. 

12) Dopo avere controllato tutte le informazioni inserite sul sistema è possibile presentare il formulario 

all’amministrazione.

 L’operazione di presentazione formulario blocca la possibilità di modificare le informazioni inserite. 

La funzione di presentazione formulario è attivabile con il bottone . 

Funzioni della griglia bandi 

Legenda delle funzioni presenti sulla griglia del bando. 

Verifica del formulario inserito e inserimento allegati: 
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Per preparare la documentazione da inserire nel file .zip è utile procedere nel seguente modo: 

1) Creare una cartella dove mettere gli allegati richiesti dal bando, se gli allegati sono immagini cercare un 

formato leggero ad esempio .jpg in modo da non superare la dimensione massima accettata. 

2) Quando si ritiene di aver terminato e controllato i documenti è possibile creare il file zip. Il file zip può 

essere creato da vari applicativi reperibili su internet (es. 7-Zip, winRar, ecc.) 

3) Dopo aver installato un programma di compressione (es. 7-Zip, winRar, ecc.) 

4) Per creare uno zip, si seleziona la cartella dove sono i documenti o i file da zippare, si preme il pulsante 

destro del mouse e si seleziona aggiungi ad archivio. 

5) Dopo aver creato il file .zip con i documenti richiesti dal bando allegarlo al bando con la funzione “Allega

file”. 



MODALITÀ TECNICHE PER L’INVIO DEGLI ATTI 
DESTINATI ALLA PUBBLICAZIONE 

Con l’entrata in vigore dal 1 gennaio 2008 della L.R. n. 23 del 23 aprile 2007 “Nuovo ordinamento del Bollettino 

Ufficiale della Regione Toscana e norme per la pubblicazione degli atti. Modifiche alla legge regionale 20 gennaio 

1995, n. 9 (Disposizioni in materia di procedimento amministrativo e di accesso agli atti)”, cambiano le tariffe e le 

modalità per l’invio degli atti destinati alla pubblicazione sul B.U.R.T.

Tutti gli Enti inserzionisti devono inviare i loro atti per la pubblicazione sul B.U.R.T. in formato esclusivamente 

digitale. Le modalità tecniche per l'invio elettronico degli atti destinati alla pubblicazione sono state stabilite con 

Decreto Dirigenziale n. 5615 del 12 novembre 2007. L’invio elettronico avviene mediante interoperabilità dei 
sistemi di protocollo informatici (DPR 445/2000 artt. 14 e 55) nell’ambito della infrastruttura di Cooperazione 
Applicativa Regionale Toscana. Le richieste di pubblicazione firmate digitalmente (D.Lgs. 82/2005) hanno come 
allegato digitale l'atto di cui è richiesta la pubblicazione. Per gli enti ancora non dotati del protocollo elettronico, 
per i soggetti privati e le imprese la trasmissione elettronica deve avvenire esclusivamente tramite posta 
certificata (PEC) all’indirizzo regionetoscana@postacert.toscana.it.

Il materiale da pubblicare deve pervenire all’Ufficio del B.U.R.T. entro il mercoledì per poter essere pubblicato il 

mercoledì della settimana successiva.  

Il costo della pubblicazione è a carico della Regione. 
La pubblicazione degli atti di enti locali, altri enti pubblici o soggetti privati obbligatoria per previsione di 

legge o di regolamento è effettuata senza oneri per l’ente o il soggetto interessato.
I testi da pubblicare, trasmessi unitamente alla istanza di pubblicazione, devono possedere i seguenti requisiti 

formali:  

• testo - in forma integrale o per estratto (ove consentito o espressamente richiesto);  

• collocazione fuori dai margini del testo da pubblicare di firme autografe, timbri, loghi o altre segnature;  

• utilizzo di un carattere chiaro tondo preferibilmente times newroman, corpo 10;  

• indicazione, all’inizio del testo, della denominazione dell’ente emettitore e dell’oggetto dell’atto sintetizzato nei 

dati essenziali;  

• inserimento nel testo di un unico atto o avviso; più atti o avvisi possono essere inseriti nello stesso testo se 

raggruppati per categorie o tipologie omogenee.  

Per ogni eventuale chiarimento rivolgersi alla redazione del B.U.R.T. tel. n. 0554384611-4631 


