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Regione Puglia

Allegato 8
REGISTRO PRESENZE TIROCINIO 
	Data
	Totale ore
	Orario
	Firma tirocinante
	Firma formatore

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	


_____, li_______________





(Timbro dell'impresa)

(Firma del titolare o del legale rappresentante)
Vidimazione da parte dell'Ufficio “Monitoraggio, vigilanza e controllo delle attività finanziate”.
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