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Promoform 

Ente di Formazione Professionale 

 

Avviso “PRO.PIL.E.I” 

Progetti Pilota di Eccellenza per l’Innovazione sociale 
Programma Operativo Regionale FSE 2014 - 2020 

Regione Autonoma della Sardegna 
CCI 2014IT05SFOP021 

Programma trasversale multiasse finanziato con risorse delle seguenti azioni del POR: 
Asse prioritario 1 – Occupazione 

Obiettivo specifico 8.1 “Aumentare l’occupazione dei giovani” - Azione 8.1.1 “Misure di politica attiva”  
“Operazione cofinanziata al 50% con risorse del Fondo Sociale Europeo” 

 
DCT 2018SP100233 - CLP 1001031811PL180029 – CUP E26B18000800009 

 

 

 
LA PARTECIPAZIONE DI LAVORATORI E LIBERO-PROFESSIONISTI 

 
ALLEGATO 2 – AUTOCERTIFICAZIONE REDDITUALE  

 

  

 
ICT START – APP 

 
 
Ai sensi del d.lgs 150/2015 e della circolare n. 34/2015 del Ministero del Lavoro e delle Politiche sociali, recante 
chiarimenti e indicazioni operative a supporto del d. lgs. 150/2015, soddisfano il requisito di soggetti disoccupati le 
seguenti categorie di persone: 
 

a) Coloro i quali non svolgono alcuna attività lavorativa, in forma subordinata, parasubordinata o autonoma; 
b) Lavoratori subordinati o parasubordinati, a condizione che percepiscano un reddito lordo annuo non 

superiore ad euro 8.000; 
c) Lavoratori autonomi, a condizione che percepiscano un reddito annuo lordo non superiore ad euro 4.800. 

 
Tutte e tre le categorie di destinatari sopra enunciate rientrano nella cosiddetta condizione di non occupazione, quale 
requisito necessario per l’accesso a misure di intervento note come ‘Politiche attive per il lavoro’. 
Se si ritiene di soddisfare una delle suindicate ‘condizioni’, durante la compilazione della domanda di partecipazione 
dovrà essere ‘spuntato’ lo status disoccupato.  
Tuttavia, affinché possa essere accertato lo status occupazionale dichiarato, sarà onere del candidato allegare, alla 
domanda di partecipazione, la propria scheda anagrafica aggiornata (per i dettagli si veda l’avviso pubblico di 
selezione).  
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Il/La sottoscritto/a ___________________________________________ nato/a a _______________________ (_____) 
 
Il _________________ e residente a ____________________ in ____________________________________________ 
 
Consapevole delle sanzioni penali previste nel caso di dichiarazioni non veritiere, di formazione o uso di atti falsi, 
richiamate dall’articolo 76 del D.P.R 28 dicembre 2000, n. 445, nonché della decadenza dai benefici conseguiti al 
provvedimento eventualmente emanato sulla base della dichiarazione non veritiera, qualora dal controllo effettuato 
emerga la non veridicità del contenuto di taluna delle dichiarazioni rese (art. 75 DPR 28 dicembre 2000, n. 445) 
 

DICHIARA 
di essere: 
 
  lavoratore subordinato o parasubordinato; 
 
  lavoratore autonomo; 
 
 
e che la propria situazione reddituale o economica, lorda, per l’anno in corso: 
 
 
  non è superiore ad € 8.000 (se lavoratore subordinato o parasubordinato); 
 
  non è superiore ad € 4.800 (se lavoratore autonomo) 
 
 
 
 
 
 
Luogo e data                                                                                                                                         Firma dell’interessato 
 
_________________________                                                                                           ______________________________ 
 


