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ALLEGATO 9*


AL SOGGETTO PROMOTORE

E p/c 
ALLA REGIONE MARCHE
[bookmark: _GoBack]          regione.marche.lavoro@emarche.it


Oggetto: Comunicazione di cessazione anticipata del Tirocinio (resa ai sensi degli artt. 38 e 47 DPR n. 445/2000):


Il/La sottoscritto/a _____________________________________ residente a ___________________ CAP ________ Via ________________ n. ____ , assegnatario/a del Tirocinio da realizzarsi presso il soggetto ospitante: ______________________________________________

Consapevole di quanto previsto dagli artt. 75 e 76 del DPR n. 445/2000 in merito alla decadenza dai benefici concessi sulla base di dichiarazioni non veritiere, nonché alla responsabilità penale conseguente al rilascio di dichiarazioni mendaci e alla formazione e uso di atti falsi, sotto la propria responsabilità:

DICHIARA

di cessare anticipatamente il Tirocinio assegnato, a partire dal __________________________, per le seguenti motivazioni:
________________________________________________________________________

Luogo e data _________________	Il/La Tirocinante 
	
	____________________


Per presa visione 

Tutor del soggetto ospitante

_____________________________



* Il soggetto promotore (art. 4 – Allegato A), conseguentemente al ricevimento, trasmette tale documento alla Regione Marche, tramite l’inserimento nel Sistema Informativo Lavoro regionale.
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