
Comunicazione di modifica del progetto approvato   Codice modulo p_TN_M_00002384

Soggetto attuatore:

Codice progetto: Area territoriale Livello

SCHEDA FORMATI

Denominazione progetto:

Data inizio Corso: Data fine Corso:

I partecipanti al progetto indicati nella presente scheda risultano formati

Luogo e data ______________________________________ Il legale rappresentante 

Cognome e nome Codice Fiscale Totale ore frequenza prevista Totale ore frequenza 
effettiva

% frequenza 
complessiva

RISULTATO (Formato/Non 
formato)

Valutazione


