
ALLEGATO 6 

 

 

 

 

TIROCINI PIÙ - TIROCINI EUROPA PIÙ 

ATTESTAZIONE TIROCINI PIÙ 

 

Il /la Sig./ra _______________________________________________, codice fiscale _________________, 

ha frequentato le attività erogate dall’Organismo di Formazione _________________________________, 

sede di ______________, realizzate nell’ambito del progetto Tirocini Più, Tirocini Europa Più finalizzate a 

consentire di trarre il massimo profitto dall’esperienza di Tirocinio extracurriculare, rendendo disponibili 

opportune risorse di conoscenza e facilitando la comprensione delle regole che governano l’attuazione del 

tirocinio e delle opportunità che da questa esperienza possono generarsi. Pertanto,  

SI ATTESTA 

che il /la Sig./ra _______________________________________________, ha frequentato le attività per un 

totale di ____ ore sulle 16 ore previste e ha acquisito le seguenti conoscenze: (inserire in relazione ai moduli 

effettivamente frequentati) 

___________________________________________________________________________________ 

 

Le attività sono state promosse dalla Regione Abruzzo, Dipartimento Sviluppo Economico, Politiche del 

Lavoro, Istruzione, Ricerca e Università, congiuntamente agli Organismi Intermedi Provincia di Chieti, 

Provincia dell’Aquila, Provincia di Pescara, Provincia di Teramo e sono state finanziate nell’ambito del Piano 

Operativo 2012-2013 del PO FSE Abruzzo 2007-2013. 

 

 

 

(Luogo e data) __________________, _ _/_ _/_ _ _ _  

 

 

 

Timbro dell’Organismo di Formazione e firma del Responsabile 

 

 

____________________________________________ 



ALLEGATO 6 

 

 

 

 

 

 

TIROCINI PIÙ - TIROCINI EUROPA PIÙ 

ATTESTAZIONE TIROCINI EUROPA PIÙ 
(sezione formazione obbligatoria) 

 

Il /la Sig./ra _______________________________________________, codice fiscale _________________, 

ha frequentato le attività erogate dall’Organismo di Formazione _________________________________, 

sede di ______________, realizzate nell’ambito del progetto Tirocini Più, Tirocini Europa Più, finalizzate a 

consentire di trarre il massimo profitto dall’esperienza di Tirocinio extracurriculare, rendendo disponibili 

opportune risorse di conoscenza e facilitando la comprensione delle regole che governano l’attuazione del 

tirocinio e delle opportunità che da questa esperienza possono generarsi. Pertanto,  

SI ATTESTA 

che il/la Sig./ra _______________________________________________, ha frequentato le attività per un 

totale di ____ ore sulle 6 ore previste ed ha approfondito la cultura del Paese di Destinazione del Tirocinio 

extracurriculare, (inserire Paese di Destinazione) __________________  

 

Le attività sono state promosse dalla Regione Abruzzo, Dipartimento Sviluppo Economico, Politiche del 

Lavoro, Istruzione, Ricerca e Università, congiuntamente agli Organismi Intermedi Provincia di Chieti, 

Provincia dell’Aquila, Provincia di Pescara, Provincia di Teramo e sono state finanziate nell’ambito del Piano 

Operativo 2012-2013 del PO FSE Abruzzo 2007-2013. 

 

 

 

(Luogo e data) __________________, _ _/_ _/_ _ _ _  

 

 

 

Timbro dell’Organismo di Formazione e firma del Responsabile 

 

 

____________________________________________ 



ALLEGATO 6 

 

 

 

 

 

 

TIROCINI PIÙ - TIROCINI EUROPA PIÙ 

ATTESTAZIONE TIROCINI EUROPA PIÙ 
(sezione formazione non obbligatoria) 

 

Il /la Sig./ra _______________________________________________, codice fiscale _________________, 

ha frequentato le attività erogate dall’Organismo di Formazione _________________________________, 

sede di ______________, realizzate nell’ambito del progetto Tirocini Più, Tirocini Europa Più, finalizzate a 

consentire di trarre il massimo profitto dall’esperienza di Tirocinio extracurriculare, rendendo disponibili 

opportune risorse di conoscenza e facilitando la comprensione delle regole che governano l’attuazione del 

tirocinio e delle opportunità che da questa esperienza possono generarsi. Pertanto,  

SI ATTESTA 

che il/la Sig./ra _______________________________________________, ha frequentato le attività per un 

totale di ____ ore ed ha approfondito la conoscenza della lingua ________________ richiesta dal Soggetto 

Ospitante come lingua di lavoro per lo svolgimento del Tirocinio extracurriculare. 

 

Le attività sono state promosse dalla Regione Abruzzo, Dipartimento Sviluppo Economico, Politiche del 

Lavoro, Istruzione, Ricerca e Università, congiuntamente agli Organismi Intermedi Provincia di Chieti, 

Provincia dell’Aquila, Provincia di Pescara, Provincia di Teramo e sono state finanziate nell’ambito del Piano 

Operativo 2012-2013 del PO FSE Abruzzo 2007-2013. 

 

 

 

(Luogo e data) __________________, _ _/_ _/_ _ _ _  

 

 

 

Timbro dell’Organismo di Formazione e firma del Responsabile 

 

 

____________________________________________ 

 

 

 


