
Modello Allegato n° 2

Provincia di Reggio Calabria
SETTORE : FORMAZIONE PROFESSIONALE ED ORIENTAMENTO

VERBALE ESAMI FINALI – FREQUENZA -

STRUTTURA FORMATIVA : ________________________________________________________________

_________________________________________________________________

SEDE DEL CORSO:_______________________________________________________________________

PROGETTO N° _________ Misura_______ Azione_______ POR _____/_____ Annualità _________

DENOMINAZIONE DEL PROFILO ___________________________________________________________

ENTE PROPONENENTE:________________________________________________________________________

Inizio attività ____/____/____ Termine attività ____/_____/____
Ore previste : ______________ Ore Teoria : _________________
Ore svolte : ______________ Ore Pratica : _________________

Data colloquio : ____________________________ Ore colloquio: ______________

COMMISSIONE ESAMINATRICE
Lettera di nomina n° ________________ del ______________________

Cognome Nome Data di nascita in rapprentanza

PRESIDENTE ______________________________ ________________ Provincia di Reggio Cal.

DOCENTI __________________________________ __________________ ________________________

_______________________________ ________________ ______________________

Responsabile Ente: __________________________ ________________ ______________________

Prova scritta _____________________________________________________________________________________

Colloquio ________________________________________________________________________________________

________________________________________________________________________________________



N°. Cognome e nome
____________________________________

Codice Fiscale

luogo di nascita
Città o Paese

Residenza
Città o Paese

data di
nascita

assenze
in ore
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GIUDIZIO DELLA COMMISSIONE ESAMINATRICE
MEDIA
FINALE

GIUDIZIO
FINALE



Il voto deve essere espresso in decimi ed il giudizio da: insufficiente – sufficiente – soddisfacente – buono - ottimo - eccellente.

RISULTATI DEL COLLOQUIO

Iscritti Ammessi Esaminati Idonei Non idonei

____ ____ ____ ____ ____

OSSERVAZIONI

________________________________________________________________________________________________

________________________________________________________________________________________________

________________________________________________________________________________________________

________________________________________________________________________________________________

________________________________________________________________________________________________

________________________________________________________________________________________________

________________________________________________________________________________________________

________________________________________________________________________________________________

.
__________________________ lì ________________

LA COMMISSIONE ESAMINATRICE

_____________________________

_____________________________

_____________________________

_____________________________

IL RESPONSABILE DEL PROGETTO

________________________________

==============================================================================================

SPAZIO RISERVATO ALL’ENTE PROVINCIA

Attestati registrati dal n. ____________ al ________________ in data ______________________


