
ALL. 2 CF  

SCHEDA PIANO FORMATIVO 

 
AZIENDALE         INTERAZIENDALE  

 
 

  
 

Dati impresa/e  
 

Impresa  ________________________    Codice Fiscale/Partita Iva azienda__________________ 

 

Sede legale e indirizzo unità produttiva _______________________________________________ 

 

Settore di appartenenza _____________________________________________________________ 

 

CCNL_______________________________________ con indicazione delle Associazioni datoriali  

 

e sindacali stipulanti il CCNL_______________________________________________________ 

 

_______________________________________________________________________________ 

 

n. dipendenti unità produttiva _____________________________  

 

Descrizione attività svolta __________________________________________________________ 

 

Nome referente_________________________ Telefono___________ E-mail _________________ 

 

 

Analisi dei fabbisogni (breve sintesi) __________________________________________________ 

 

 

Azione formativa Contenuti relativi ad 

ogni azione formativa 

Obiettivi dell’intervento 

formativo 

ore 

n. 1    

n. 2    

n. …    

 

 

Numero dipendenti coinvolti:……,di cui:……, operai:…,impiegati:…..;quadri:….   

 

Azienda associata a Unindustria                 si                  no  

 

Azienda associata ad altre Associazioni di Confindustria                si                  no   

 

Se sì, specificare quale    ____________________           

 

 

  Timbro e firma per l’impresa 

                                                     Il Legale Rappresentante 

 

 _______________________________________ 

Data_______________________ 


