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ALLEGATO 10: REGISTRAZIONE DEI PARTECIPANTI PER GLI EVENTI IN PRESENZA 

ACRONIMO E TITOLO PROGETTO   ________________________________________________________ 
TIPO E TITOLO DELL’EVENTO ______________________________________________________________


	Nome e Cognome
	Azienda o ente di appartenenza
	Indirizzo dell’Azienda o ente
	Ruolo nell’Azienda o ente
	Firma

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	





N. totale partecipanti: ________         
Firma del responsabile del progetto: ______________________________
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