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(DA RIPRODURRE SU CARTA INTESTATA DEL SOGGETTO ATTUATORE/ESECUTORE) 

 

Alla  Direzione Generale per lo Sviluppo Economico, il 

Lavoro e i Servizi alla Comunità 

Ufficio Politiche del Lavoro e Politiche Giovanili  

PEC: GOLFormazione@pec.regione.basilicata.it 

 

Prot n. _________ del _______________1 
 

 

Oggetto: Avviso Pubblico GOL – N.1/2022 (Percorso 2 Upskilling – Percorso 3 Reskilling) - Richiesta 

autorizzazione avvio progetto iscritto nella Sezione speciale del CUR denominata 

“Programma GOL” CUP n. _____________, percorso formativo n. _____2. Denominazione 

progetto: _________________________________ - Delega ritiro registri. 
  

Tipo di finanziamento PNRR 

 

Il/la sottoscritto/a ________________________________ in qualità di legale rappresentante di 

________________________________________________________________________________ 

 

DELEGA 

 

il/la sig./sig.ra __________________________ al ritiro dei seguenti registri: 

 

 RDG   

 RRPP   

 N. __ RP Stage 

 

con riferimento al percorso formativo n._____, del progetto iscritto nella Sezione speciale del CUR 

denominata “Programma GOL” CUP n. ____________. 

Il/la sottoscritt ___ dichiara che alla persona delegata, in quanto autorizzata al trattamento dei dati 

personali, sotto l’autorità diretta del titolare o del responsabile, ai sensi degli artt.4, c.10 e 29, del 

“Regolamento”, e dell’art.2-quaterdecies, del D.Lgs n.101/2018, sono state fornite le opportune 

informazioni e istruzioni alle quali attenersi per l'assolvimento del compito assegnato. 

 

Il/la sottoscritt___ allega, alla presente, copia del proprio documento di riconoscimento in corso di 

validità, tipo: ______________ n. ______ emesso il _______________ da ____________________ 

 

 
1 Indicare il numero di protocollo e la data in uscita assegnati dal soggetto attuatore/esecutore alla presente richiesta. 
2 Si intende la numerazione del percorso formativo nell’ambito del progetto iscritto nella Sezione speciale del CUR denominata 

“Programma GOL”. Anche le eventuali edizioni in contemporanea hanno una numerazione diversa. In ogni caso, si rimanda alla 

comunicazione, a mezzo PEC, di autorizzazione all’avvio/autoavvio in cui viene indicato il numero ufficiale. 
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_________________________ ______________________________________________ 

(Luogo e data) (Firma per esteso e leggibile del/della legale 

rappresentante e timbro del soggetto attuatore/esecutore) 

 


