
Allegato 9   

Rinuncia

Alla Regione Toscana
D.G Istruzione e Formazione

  Settore ………….

Oggetto: Rinuncia

Avviso  pubblico  per  la  concessione  di  voucher  formativi  individuali  rivolti  ai  manager  d’azienda
(scadenza …………….) approvato con DD________ del ______________
________________________________________________________________________________

Il/La sottoscritto/a ________________________________________________________________

 nato/a a __________________________________________ il ____________________________

C.F. ___________________________________________

residente a ______________________________________ prov.________________ 

Via_________________________________________ n _____

in qualità  di  soggetto destinatario del  voucher formativo individuale  di  cui  all’avviso pubblico in
oggetto______________.(scadenza __________) approvato con DD________ del ______________

DICHIARA

di rinunciare al finanziamento assegnato.

Data ___________

   Firma 

_________________________________________

(allegare copia del proprio documento di identità in corso di validità)


	DICHIARA

