
 

  

  
 
 
 

Alternanza Scuola lavoro  
Legge 107/2015  

 

 

Liceo delle Scienze Umane 
Liceo Economico Sociale 
Liceo Linguistico 
Liceo Musicale 
C.  POERIO 

 

 

STUDENTE: Cognome  ______________________________ Nome ___________________________________ 

AZIENDA  __________________________________________ Tutor aziendale ____________________________ 

  Città  ___________________ Indirizzo ____________________________________________ CAP _______ 

Tel. ___ / _______________ Tutor Scolastico ______________________________________  

 
data orario 

antimer. 

firma studente orario 
pomer. 

firma studente firma  
tutor aziendale 

      

      

      

      

      

      

      

      

      

      

      

      

      

      

 
Il tutor aziendale       Il tutor scolastico 

 
_________________________      ________________________ 

 

Il responsabile dell’azienda      Il Dirigente Scolastico 
          

_________________________      _________________________  



 

  

 

 
 

REGISTRO ORIENTAMENTO 
  

STUDENTE: Cognome  ______________________________ Nome ___________________________________ 

AZIENDA  __________________________________________ Tutor aziendale ____________________________ 

  Città  ___________________ Indirizzo ____________________________________________ CAP _______ 

Tel. ___ / _______________ Tutor Scolastico ______________________________________  

 
data orario 

antimer. 

firma studente orario 
pomer. 

firma studente firma  
tutor scolastico 

      

      

      

      

      

      

      

      

      

      

      

      

      

      

      

      

      

 

 Il tutor scolastico                                                                       Il Dirigente Scolastico 

          
_________________________                                                           _________________________ 


