REGISTRO PRESENZE IN RIFERIMENTO AL PROGETTO FORMATIVO DENOMINATO

TIMBRO E FIRMA Ente Formativo Accreditato:

RIFERIMENTI:

cod. ID OdF cod. IDdomanda

FIRMA D

FIRMA ALLIEVO ENTRATA DATA ORARIO FIRMA ALLIEVO USCITA DATA ORARIO
Foglio n.
Totale ore IR



