FOGLIO FIRMA DI SVOLGIMENTO DELL’ATTIVITA’ D’AULA IN PRESENZA

Attivita: [0 formazione a scuola

[0 formazione fuori dalla scuola

Data

Durata:
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Cognome Nome

Classe

Firma ingresso

Firma uscita

O R | [N (NN |-

o
<

ok
ok

p—
[\8)

p—
w

e
9}

e
9}

p—
(=)}

p—
|

o
=]

o
o

[\
]

(]
—

N
N

N
w

[\
N

[\*]
(9]

Attivita /Argomenti Trattati :

DOCENTE ESPERTO:

Docenti assistenti / accompagnatori: Prof.

11 Dirigente Scolastico
Dott.ssa Giovanna Palmulli




