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	Luogo e data
	


	Ente attuatore
	


	Identificativo IDI
	


	Titolo modulo formativo
	


	Sede erogazione effettiva
	


	Docente incaricato
	


	Numero partecipanti effettivo
	


Documenti allegati – gli originali dei documenti vengono conservati dall’Ente Attuatore 

 FORMCHECKBOX 
 moduli iscrizione alla Fondazione IDI (numero moduli inviati ………)

 FORMCHECKBOX 
 conferimento incarico a Ente attuatore 

 FORMCHECKBOX 
 registro didattico

 FORMCHECKBOX 
 schede valutazione (numero schede inviate ………)

 FORMCHECKBOX 
 fattura e/nota di debito

Firma del Referente Ente attuatore
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