
 
 

 
 

 

PROGRAMMA GOL – INIZIATIVE DI CARATTERE FORMATIVO 

 

Il/La sottoscritto/a ________________________________  nato a _____________________________  

Il _________________  CF _________________________________ 

residente in ______________________ via ________________________________________ n. ____ 

 

D I C H I A R A 

 

a) Di accettare di intraprendere un percorso di formazione e di scegliere tra i percorsi disponibili:  

ID PERCORSO FORMATIVO  __________________________________________________  

ID AGENZIA FORMATIVA __________________________________________________ 

e quindi si impegna ad attenersi alle attività previste dal progetto.   

 
b) Di non accettare di intraprendere un percorso di formazione  

 

Dichiara inoltre, di essere consapevole che la mancata partecipazione, in assenza di giustificato motivo, alle 
iniziative di carattere formativo o di riqualificazione o altra iniziativa di politica attiva o di attivazione, comporta 
le seguenti sanzioni: 

o per i percettori di Reddito di Cittadinanza, l’immediata decadenza dal beneficio; 
o per i percettori di NASPI, la decurtazione di una mensilità per la prima mancata partecipazione e la 

decadenza della prestazione e dallo stato di disoccupazione, in caso di ulteriore mancata 
presentazione. 

 

Grottaminarda (AV), lì_____________                                          Il dichiarante _________________________             

 


