
REGISTRO DELL’ATTIVITÀ DI PCTO   (Percorsi delle competenze trasversali e dell’orientamento) 
DIARIO DI BORDO 

Studente ____________________________                         Classe __________                          Azienda ospitante:______________________________________ 

 

Data 
Orario 

mattino 
Firma presenza Contenuto dell’attività giornaliera 

Orario 
pomeriggio 

Firma presenza Numero di ore 

    

  

 

    

 

  

    

 

  

    

 

  

    

 

  

    

 

  

    

 

  

     

Firma tutor interno_____________________________                                                                                     Firma tutor aziendale______________________________________ 


