i . CONSELL ko i i6 xaloc
[ @3 | OCUPABILITAT PER COMPETENCIES MARESME 2017 coaciL = vl MR
FULL DE SEGUIMENT PER A L'OBTENCIO DEL CERTIFICAT D'APROFITAMENT
COGNOMS
NOM
DNI SEXE EDAT

TiECNIC/A SEGUIMENT
MUNICIPI AJUNTAMENT
SITUACIO LABORAL EN EL
MOMENT DE FER EL CURS
DIA SESSIO 1: DIA SESSIO 2: DIA SESSIO 3: DIA SESSIO 4: DIA SESSIO 5: CERTIFICAT
si/NO Si/NO si/NO si/NO si/NO Si/NO

ASSISTENCIA FORMACIO

OBSERVACIONS/NOTES

siguin o no del seu municipi al CCM per que aquest emeti el certificat

Cada Ajuntament responsable de l'itinerari enviara el llistat de les persones que I'han finalitzat
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