Allegato 5 – Registro individuale della formazione – Avviso 3/2025
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CONOSCENZA
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	REGISTRO INDIVIDUALE DELLA FORMAZIONE – AVVISO 3/2025
Titolo percorso formativo

Sede di svolgimento del percorso formativo
Modalità formativa

Ente erogatore del percorso formativo

Cognome e Nome partecipante

Data

Orario

n. ore

Descrizione dell’attività svolta

Firma partecipante

dalle

ore

Timbro e firma del soggetto erogatore della formazione

_________________________________________________

Data

Orario

n. ore

Descrizione dell’attività svolta

Firma partecipante

dalle

ore

Timbro e firma del soggetto erogatore della formazione

_________________________________________________
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