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Regione del Veneto - Direzione Lavoro

DGR n. 1508 del 16/10/2018
“Interventi di formazione e accompagnamento al tirocinio e al lavoro dei disabili e attività di supporto al servizio pubblico di collocamento mirato”

Registro a fogli mobili attività non formativa individuale

Codice Progetto: 



Titolo Progetto:




Ente Titolare di progetto:

Ente attuatore dell’intervento
:
Partecipante/Destinatario:
	Data
	Orario
	n. ore
	Attività svolta/

Titolo intervento
	Firma Destinatario
	Firma Operatore

	
	dalle
	alle
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	


	Data
	Orario
	n. ore
	Attività svolta/

Titolo intervento
	Firma Destinatario
	Firma Operatore

	
	dalle
	alle
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	


	Luogo e data
	Timbro dell’Ente e firma del Responsabile del progetto
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Regione del Veneto - Direzione Lavoro

DGR n. 1508 del 16/10/2018

“Interventi di formazione e accompagnamento al tirocinio e al lavoro dei disabili e attività di supporto al servizio pubblico di collocamento mirato”

Registro a fogli mobili attività non formativa di gruppo

Codice Progetto: 



Titolo Progetto:




Ente Titolare di progetto:

Ente attuatore dell’intervento
:

Partecipante/Destinatario:

	Data
	Orario
	n. ore
	Attività svolta/

Titolo intervento
	Firma Destinatario
	Firma Operatore

	
	dalle
	alle
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	


	Data
	Orario
	n. ore
	Attività svolta/

Titolo intervento
	Firma Destinatario
	Firma Operatore

	
	dalle
	alle
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	


	Luogo e data
	Timbro dell’Ente e firma del Responsabile del progetto


	[image: image4.jpg]



	
	[image: image5.png]T
REGIONE peL.VENETO






Regione del Veneto - Direzione Lavoro

DGR n. 1508 del 16/10/2018 “Interventi di formazione e accompagnamento al tirocinio e al lavoro dei disabili e attività di supporto al servizio pubblico di collocamento mirato” 

Registro a fogli mobili per attività di tirocinio[image: image6.jpg]

Codice Progetto: 

Titolo Progetto:




Ente Titolare di progetto:
Ente attuatore dell’intervento:
Titolo intervento:








Codice intervento:
Tirocinante: 

Sede:





Timbro aziendale

Foglio n. _________

	Data
	dalle
	alle
	Firma Tirocinante
	Firma Affiancatore Aziendale
	Firma Tutor / Coord.
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	dalle
	alle
	Firma Tirocinante
	Firma Affiancatore Aziendale
	Firma Tutor/Coord.
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� Questo registro si utilizza per attività non formativa individuale (orientamento, accompagnamento, assistenza, consulenza)


� Da compilare solo nel caso in cui l’attività sia erogata da un soggetto partner diverso dal proponente.


� Questo registro si utilizza per attività non formativa di gruppo (assistenza, accompagnamento, orientamento, consulenza)


� Da compilare solo nel caso in cui l’attività sia erogata da un soggetto partner diverso dal proponente.


� Il presente documento dovrà essere utilizzato per rilevare l’attività di accompagnamento al tirocinio (rif. § 7.1.5 “Le attività di supporto al tirocinio e all’inserimento lavorativo”)





