Allegato 3 al decreto di aggiornamento dell’Avviso

Allegato A.18.a
ﬁ-OAE?)\%P 5 Cofinanziato
[ Lomsaroin € ’ dall'Unione europea

{50

% Regione
Lombardia
e 8y .. EJCosionei

TIMESHEET MENSILE

Nome

Cognome

Figura professionale

Attivitd/mansione svolta

Ente Capofila/Ente Partner

Titolo progetto | ID

Mese e anno

Ore lavorate
Giorno (gg/mm/aaq) Progetto Altrp progeﬁo Alfri . Tgtole ore Attivitd svolta
cofinanziato progetti | giornaliere
dal FSE

01/00/24 0,00 0,00 0,00 0
02/00/24 0,00 0,00 0,00 0
03/00/24 0,00 0,00 0,00 0
04/00/24 0.00 0,00 0,00 0
05/00/24 0.00 0,00 0,00 0
06/00/24 0.00 0,00 0,00 0
07/00/24 0.00 0,00 0,00 0
08/00/24 0.00 0,00 0,00 0
09/00/24 0.00 0,00 0,00 0
10/00/24 0.00 0,00 0,00 0
11/00/24 0.00 0,00 0,00 0
12/00/24 0.00 0,00 0,00 0
13/00/24 0,00 0,00 0,00 0
14/00/24 0,00 0,00 0,00 0
15/00/24 0,00 0,00 0,00 0
16/00/24 0,00 0,00 0,00 0
17/00/24 0,00 0,00 0,00 0
18/00/24 0,00 0,00 0,00 0
19/00/24 0,00 0,00 0,00 0
20/00/24 0,00 0,00 0,00 0
21/00/24 0,00 0,00 0,00 0
22/00/24 0,00 0,00 0,00 0
23/00/24 0,00 0,00 0,00 0
24/00/24 0,00 0,00 0,00 0
25/00/24 0,00 0,00 0,00 0
26/00/24 0,00 0,00 0,00 0
27/00/24 0,00 0,00 0,00 0
28/00/24 0,00 0,00 0,00 0
29/00/24 0,00 0,00 0,00 0
30/00/24 0,00 0,00 0,00 0
31/00/24 0,00 0,00 0,00 0
TOTALE MENSILE 0,00 0,00 0,00 0

Relazione sintetica sulle

attivita svolte/prodotti
Data
Firma del professionista
Firma del legale
rappresentante dell'Ente
Capofila/ Ente pariner




