








                 ALLEGATO 4
FAC-SIMILE DELL’IMPEGNO ALLA FORMALIZZAZIONE DELL’ACCORDO PER LA COSTITUZIONE DEL POLO FORMATIVO IFTS ED ALLA REALIZZAZIONE DEL PROGRAMMA DI INTERVENTO PRESENTATO 
CARTA INTESTATA DEL SOGGETTO GESTORE
OGGETTO: Impegno alla formalizzazione dell’Accordo per la costituzione del Polo Formativo IFTS  nel settore _____________  e realizzazione del programma di intervento.

I sottoscritti legali rappresentanti dei soggetti proponenti la candidatura del Polo Formativo IFTS nel settore_____________, ai sensi dell’Avviso Pubblico del_______pubblicato nella G.U.R.S. n_____ del______, pena l’esclusione:

   
(schema ripetuto per ciascuno dei soggetti partecipanti)

	l   sottoscritt



	Nat  a                                                                         


	Prov
	Il

	Residente a                                      


	Via    
	N.
	Cap.

	C.F.


	In qualità di
	e legale rappresentante dell’Ente

	Con sede legale in                                      


	Via    
	N.
	Cap.

	Telefono


	
	Telefax
	
	E-mail
	

	Codice Fiscale


	
	Partita IVA
	
	N° iscrizione CCIAA

(Ente di formazione/Impresa)
	


DICHIARANO
· di impegnarsi alla formalizzazione dell’Accordo per la costituzione del Polo Formativo IFTS  nel settore ____________________ ;
· di impegnarsi alla realizzazione del programma di intervento di seguito presentato ed in particolare alla progettazione e realizzazione, secondo gli standard definiti nei documenti nazionali di riferimento e le indicazioni che verranno impartite dall’Assessorato BBCCAA e P.I. - Dipartimento Pubblica Istruzione, di almeno un corso IFTS per ognuna delle due annualità di programmazione previste (2006-2007), destinato prevalentemente ai giovani che non abbiano superato i 34 anni, per la figura professionale __________________ articolata nel profilo professionale, rispondente alla ricognizione effettuata sui fabbisogni formativi;

· di avere attivato, per le finalità dell’avviso pubblico relativo ai Poli IFTS, il seguente partenariato territoriale e sociale (descrivere sinteticamente ed allegare relativa documentazione)

	


· di avere attivato, per le finalità dell’avviso pubblico relativo ai Poli IFTS, il seguente collegamento organico con la ricerca scientifica (descrivere sinteticamente ed allegare relativa documentazione)

	



Programma di intervento:

a) Ricognizione dei fabbisogni formativi:

1. Motivazioni dell’intervento 
Illustrare il quadro socio-economico dell’area presa in considerazione dalla proposta progettuale, le problematiche di filiera/ambito di intervento prescelto, i fabbisogni di figure professionali di tecnici superiori espresse dall’area, indicando con chiarezza le metodologie di analisi e le fonti informative utilizzate (massimo 2 cartelle).
	



2.  Obiettivo dell’intervento 

Descrivere nel dettaglio gli obiettivi del progetto e per ognuno di essi la metodologia, gli strumenti di intervento, le azioni proposte e le risorse organizzative e professionali che si prevede di impiegare per il loro raggiungimento (massimo 2 cartelle).

	


 
3. Caratteristiche della figura professionale che si intende formare e sbocchi occupazionali 

Evidenziare i caratteri di innovatività, trasferibilità, sperimentalità del profilo professionale proposto  le esigenze connesse al trasferimento  tecnologico  di processo e di prodotto (massimo 1 cartella).
	


b) Approccio settoriale a valenza regionale, coerenza con la  programmazione regionale e locale e collaborazione multiregionale ed attenzione alla dimensione europea;

Descrivere sinteticamente le relative modalità  (massimo 1 cartelle).
	


c) Azioni di accompagnamento al lavoro dei giovani che hanno concluso positivamente i percorsi IFTS  
Evidenziare in particolare  le modalità, i tempi ed i risultati attesi (massimo 1 cartella).
	


d) Ricaduta delle innovazioni realizzate nei percorsi IFTS sui docenti della scuola e della formazione professionale, attraverso iniziative di aggiornamento, che possano coinvolgere un ampio numero di istituzioni scolastiche e formative
Evidenziare le attività previste per la trasferibilità ai docenti   ( massimo 1 cartella):
	


Data:______________ 













    FIRMA E TIMBRO

      (Autenticata a norma di legge)

   







 di ciascuno dei soggetti proponenti

