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> Al Rappresentante Legale
dell’Agenzia Formativa
Work Safety Training
Via Alghero, 3
08100 — Nuoro

Oggettcr Sistema dl accredltamento reglonala delle Agenzie e delle sedi formative ex
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proporra e reallrzare atti ita di formazlone p ofess iﬁnale. o
Macrotipologia/e : B, DC

Tipologia/e di finanziamento: Autofinanziamento

Uienze speciali: NO

rlfenmento a!la procedu ichlamat ggetto, 'Amministrazione scrivente comunica che, visti

regionale dei soggetti abiliiali a proporre e realizzare attivita di formazione professionale
relativamente alle macrotipologie ed alle tipologie di finanziamento richiamate in oggetto.

L' inserimento nel predetto elenco ha durata biennale, salve le ipotesi di cancellazione anticipata
dal medesimo espressamente contermnplate dal sistema di accreditamento regionale e potra essere
utilizzato a scopi divulgativi e/o pubblicitari esclusivamente per i corsi di formazione professionale
riconosciuti ed autorizzati dal’ Amministrazione regionale.

Cid-al fine di salvaguardare I‘esigenza - da parte di questultima — di tutelare la funzione sociale che

fa formazione & chiamata a svolgere, anche attraverso l'offerta di un’informazione corretta ed
esaustiva ai soggetti aesi:.’.ai’an delle atiivita formative da essa riconosciuie /o autorizzate
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. Antonic Mascia

Resp. Settars: P.l, Marco Usai
Resp. Proc.: Ing. Andrea Sanna
Istr. Amm.: Doti.sxa Susanna Conlini
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