
Allegato 3

ATTO UNILATERALE DI IMPEGNO

(la validità dell'atto unilaterale di impegno è condizionata all'assegnazione del voucher)

Alla REGIONE TOSCANA
Direzione ISTRUZIONE, FORMAZIONE, RICERCA E LAVORO

Settore FORMAZIONE CONTINUA E PROFESSIONI

PR FSE+ 2021-2027 Attività PAD 1.d.2 - Avviso pubblico rivolto a libere/i professioniste/i per il finanzi-
amento di voucher formativi individuali – Terzo Avviso (CUP D52B26001180006)

La/Il sottoscritta/o (nome e cognome) ……………………………………………………………………………. 
nata/o a …………………………………………...… Prov. e Stato ………………… il …………………………..
residente in…………………………… Via/P.zza ………………………………… n.…….. CAP ……………...
domiciliata/o (da compilare obbligatoriamente se la residenza risulta fuori dalla Toscana) 
in……………………….. Via/P.zza ………..……………………….  n.…….. CAP ……………..
tel..........................................@mail:………………….................................................................…………
@pec:...............................................……………………………(obbligatoria)

(si  prega  di  mantenere  attivi  gli  indirizzi  di  mail  ordinaria  e  posta  elettronica  certificata  e  in  caso  di  modifica  di
comunicarli  al  Settore  Formazione  continua  e  Professioni  a  mezzo  mail  agli  indirizzi
formazionecontinua@regione.toscana.it e voucher_fc@regione.toscana.it)

Codice Fiscale | _ | _ | _ | _ | _ | _ | _ | _ | _ | _ | _ | _ | _ | _ | _ | _ |  P.Iva………………………………………….

per l’iscrizione al seguente corso 
(selezionare corso)

□ Corso di  formazione/aggiornamento professionale  erogato da  Ente  formativo accreditato dalla  Regione
Toscana in regola con la normativa regionale sull’accreditamento di cui alla D.G.R.T. 1407/16 e ss.mm.ii  o
della  D.G.R.T.  n.  894/17  e  ss.mm.ii e  riconosciuto dalla  Regione  Toscana  ai  sensi  D.G.R.T.  731/19  e
ss.mm.ii, denominato:

…………………………………………………………………………………………………..……………….

□ Corso di formazione/aggiornamento professionale erogato da Ordine professionale, Collegio professionale,
associazione professionale inserita nell'elenco di cui alla L. n. 4/2013 art. 2 comma 7 e/o alla L. R. n. 73/2008
e ss.mm.ii, denominato: ….………………………………………………………………………………………

□  Corso di formazione/aggiornamento professionale erogato da soggetto erogante percorsi formativi accredi-
tati o autorizzati dagli stessi Ordini/Collegi/associazioni professionali (anche a livello nazionale da parte dei
Consigli nazionali), denominato:……..…………………………………………………………………………..

□   Corso di formazione/aggiornamento professionale erogato provider accreditati ECM - Educazione Con-
tinua in Medicina, denominato:……..……….………………………………………………………………….

□  Singola annualità delle Scuole di Specializzazione in possesso del riconoscimento del MIUR, denomi-
nazione ………………………………………………..…………………………………………………………

□  Corso di formazione (es. corsi di perfezionamento, corsi di specializzazione) erogato da Università italiana,
riconosciuta dal MUR, denominato:
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…………………………………………………………………………………………………………………

□  Corso di formazione (es. corsi di perfezionamento, corsi di specializzazione) erogato da Istituto dell'Alta
formazione  artistica,  musicale  e  coreutica  –  AFAM riconosciuto  dal  MUR,  denominato:
……………………………………………………………………………….…………………………………

□ Master1 di I livello in Italia denominato …………..………….……...……………………………………….

□ Master di II livello in Italia denominato……………………………..……….………………………………..

erogato dall’Ente di formazione (denominazione) 

……………………………………………………...…………………………………………...……………

Codice accreditamento (se previsto) ……………………………….…..…………………………………….

Considerato

- che la Regione Toscana ha  approvato, con Decreto Dirigenziale, l’Avviso pubblico rivolto a libere/i
professioniste/i per il finanziamento di voucher formativi individuali - PR FSE+ 2021-2027 Attività
PAD 1.d.2 – Terzo Avviso;

- che la Regione Toscana ha approvato, con Decreto Dirigenziale, la graduatoria delle domande ammissibili
a  finanziamento  con  contestuale  impegno  di  spesa  per  i  voucher  formativi  individuali,  fra  i  quali  è
compreso il voucher a favore della/del destinataria/o per l’importo di € ......................…………................
…

DICHIARA

ai sensi e per gli effetti degli artt. 46 e 47 del D.P.R. 28/12/2000 n. 445 e consapevole della responsabilità
penale cui può andare incontro per dichiarazioni mendaci, falsità in atti e uso di atti falsi, così come disposto
dall’art.76 del citato DPR n. 445/2000: 

di essere a conoscenza che:

- il presente atto unilaterale, presentato in fase di candidatura, ha validità soltanto nel caso di finanziamento
del voucher rischiesto dalla/dal sottoscritta/o;

- il  percorso formativo dovrà avviarsi tra la data di  presentazione della domanda e non oltre la data del
28.02.2027, pena la revoca del voucher assegnato;

-  il  percorso  formativo  deve  concludersi  entro  12  mesi  dalla  data  di  avvio,  ad  esclusione  dei  Master  e
dell’ultimo anno della Scuola di specializzazione per i quali si tiene conto della durata effettiva che non deve
superare comunque i 18 mesi;

- tale intervento è finanziato col concorso del Fondo Sociale Europeo Plus 2021-2027 e che quindi è soggetto
alle normative comunitarie di riferimento, ivi compresi gli obblighi di rendicontazione;

-  devono essere rispettati  i vincoli e gli  adempimenti posti  a carico del  destinatario ai sensi dell’Avviso
pubblico, comprese le modalità di registrazione e certificazione della frequenza, gli adempimenti preliminari
di  perfezionamento  per  l’avvio  delle  attività,  la  comunicazione  delle  variazioni  nel  percorso  formativo,
l’accettazione delle attività di verifica e controllo di regolarità, le condizioni e le modalità di erogazione del
voucher e di accettarli integralmente;

1 I Master di I e II livello devono essere svolti da Università e AFAM in possesso del riconoscimento del MUR che abilita al rilascio
del titolo di Master
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- nel caso in cui non si adempia alle procedure di gestione previste dall’Avviso l’Ufficio regionale competente
provvede con decreto, alla revoca del voucher dichiarando l’economia della spesa;

- in caso di assegnazione del voucher, di indicare la seguente modalità di erogazione:

-  c/c  bancario/postale  Ag.......................................................................................................................…
intestato o cointestato alla sottoscritta/al sottoscritto

codice IBAN: 

-  di  essere a conoscenza che il  voucher assegnato sarà pagato in un’unica soluzione a  saldo secondo le

condizioni previste all'art. 14 dell’Avviso

SI IMPEGNA inoltre

1. a non cumulare il voucher con altri finanziamenti erogati da soggetti pubblici, per la partecipazione al
suddetto percorso formativo;
2. a rispettare la normativa regionale di gestione e rendicontazione vigente in materia di formazione
(DGRT 610/2023 e ss.mm.ii), la normativa nazionale nonché la normativa comunitaria in materia;
3. a  fornire  tutte  le  informazioni  e  i  dati  necessari  all’attuazione  del  sistema  di  monitoraggio  e  di
valutazione dell’intervento;
4. a  rispettare  gli  adempimenti  e  le  condizioni  finalizzate  all'erogazione  del  contributo  indicati
puntualmente agli artt. 13 e 14 dell’Avviso pubblico;
5. a trasmettere con le modalità di cui all’art.  14  la documentazione della rendicontazione finalizzata
all’erogazione del finanziamento;

DICHIARA inoltre

di essere a conoscenza delle condizioni di decadenza dal beneficio del voucher nel caso in cui: 

- non consegua  il  titolo/qualifica/attestazione  finale  o  non frequenti  il  corso  per  almeno il  70% delle  ore
previste del monte ore complessivo del corso (o del monte ore ridotto in caso di riconoscimento di crediti in
ingresso)  e,  all’interno  di  tale  percentuale,  almeno il  50% delle  ore  di  stage,  se  previsto  (o  altre  % di
frequenza delle attività previste da specifica normativa);

- siano emerse, a seguito dei controlli, dichiarazioni sostitutive non veritiere in ordine ai requisiti soggettivi
posseduti o alle caratteristiche del percorso prescelto;

- sia emerso il non rispetto degli impegni assunti;
- a seguito della rinuncia, anche se sia già stata avviata la frequenza del corso;
- se il percorso non ha avuto inizio entro i termini indicati dall’Avviso o non sia stata presentata richiesta di

proroga ai sensi dell’art. 7;
- la documentazione presentata a rendiconto non abbia i requisiti richiesti e non sia sanabile;
- in caso di esito negativo dei controlli effettuati ai sensi del DPR 445/2000 e ss.mm.ii.

Nei casi sopra descritti il costo del corso rimane a carico del richiedente. 

Luogo e data _______________ Firma ____________________________
Presentare  fotocopia,  chiara  e  leggibile,  del  documento  di  identità  in  corso  di  validità  in  caso  di  sottoscrizione
autografa
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