
  

INIZIO �$�7�7�,�9�,�7�$�¶ E CALENDARIO  DELLE LEZIONI ANNO 202_ 

Allegato B 
 

 

Alla REGIONE MOLISE 
Servizio Politiche per �O�¶�2�F�F�X�S�D�]�L�R�Q�H 

 
e  �6�H�U�Y�L�]�L�R���6�L�V�W�H�P�D���,�Q�W�H�J�U�D�W�L���G�H�O�O�¶�,�V�W�U�X�]�L�R�Q�H���H���G�H�O�O�D 

Formazione Professionale 
 

86100 CAMPOBASSO 
 

Oggetto: Comunicazione inizio attività 
 
Il  sottoscritto in qualità di    

 

del soggetto attuatore    comunica che il corso 

denominato  , codice   , assegnato con 

Determina Dirigenziale n. del  della durata di ore  avrà inizio il  

  , si svolge al seguente indirizzo _  comune  , 

tel  , e-mail , pec    

a valere per l�¶annualità 2023 della Direttiva �± Linee guida 2023 e 2024. 

SECONDO IL SEGUENTE CALENDARIO 
 

data dalle ore alle ore argomento docente 
     
     
 


