	ATTESTATO DI EFFETTUAZIONE TIROCINO


	(a cura dell’azienda/ente)

L’azienda/ente   _______________________________________________________________
certifica che

nel corso dell’a.s. ____________ lo studente  _______________________________________
frequentante la classe ________________     dell’Istituto  _____________________________
di GARDONE V.T.  ha svolto presso l’area ________________________________________
di questo Ente/azienda   __________________________________un  tirocinio formativo
dal  ____al _____ per un totale di ore _____con mansione________________________________
Sulla base del comportamento tenuto in azienda, delle competenze maturate dallo studente nel corso del periodo di tirocinio e dell’impegno profuso, l’azienda/ente valuta l’esperienza di alternanza scuola lavoro in modo………….
· Eccellente

· Molto positivo

· Positivo

· Insufficiente

· Negativo

Luogo e data

__________________________________

                                                                                                                 Timbro azienda

                                                                                                                 Firma responsabile azienda




