UNIVERSITA DEGLI STUDI DI CAGLIARI

REGISTRO DELLE PRESENZE

CORSO DI LAUREA IN CHIMICA

TIROCINIO

AZIENDA / ENTE OSPITANTE:

SEDE DEL TIROCINIO:

TIROCINANTE:

PERIODO DEL TIROCINIO: DAL AL




PRESENZE DEL MESE Dl: ANNO

n° ore Sede (1) Attivita svolta Firma tirocinante

Ol O N O O B W N Q@

=
o

-
-

=
N

=
w

[EEN
SN

=
(@]

=
(o]

-
\‘

[EY
00]

=
O

N
o

N
[ixe

N
N

N
w

N
N

N
ol

N
(o3}

N
-~

N
(o0}

N
©

w
o

w
iy

FIRMA DEL TUTOR AZIENDALE
(1) Specificare soltanto se diversa dalla sede del tirocinio




