
[image: ]
Modello Timesheet di progetto

	TITOLO PROGETTO
	

	ORGANISMO DI RICERCA
	

	NOMINATIVO FIGURA DI RICERCA
	

	MESE/ANNO
	

	TIPOLOGIA DI CONTRATTO
	

	PERIODO DI CONTRATTUALIZZAZIONE
	Dal ………………….   Al ……………………

	CUP DI PROGETTO
	

	QUALIFICA E RUOLO SVOLTO NEL PROGETTO
	

	SEDE PREMINENTE DELL’ATTIVITÀ LAVORATIVA
	

	L’attività ha previsto un distacco in azienda?
	· SI
	· NO


Descrizione sintetica dell’attività svolta nel progetto, identificando un max di 3 attività (oltre all’eventuale attività formativa/informativa relativa al progetto stesso[footnoteRef:1]) a cui ricondurre le attività giornaliere preminenti indicate nella successiva tabella di Timesheet. [1:  Ai sensi dell’articolo 6, comma 1 del bando. In ogni caso, ai sensi dell’articolo 7, comma 2 del bando, non possono rientrare nel sostegno le attività amministrative, di tutoraggio e di servizio agli studenti.] 

(max. 1.500 caratteri)
	……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………
· Attività 1: ………………………………………………………………………………………………
· Attività 2: ………………………………………………………………………………………………
· Attività 3: .……………………………………………………………………………………………...
Attività 4 Formativa/informativa ai sensi dell’art. 5.2 lett.c): …………………………………………
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Nome: 					Cognome:			                     Mese/Anno di riferimento: 

	Giorni
	1
	2
	3
	4
	5
	6
	7
	8
	9
	10
	11
	12
	13
	14
	15
	16
	17
	18
	19
	20
	21
	22
	23
	24
	25
	26
	27
	28
	29
	30
	31

	Luogo (S/R/D)[footnoteRef:2] [2:  Indicare se attività svolta nella sede preminente (S), in altra sede o da remoto (R) o in distacco presso una delle imprese coinvolte nel progetto (D)] 

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	Attività 1
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	Attività 2
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	Attività 3
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	Attività 4*
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	Tot. giornaliero
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	


* Attività formativa/informativa volta al trasferimento di competenze e risultati acquisiti dal progetto, in primis a favore delle imprese interessate ai risultati del progetto (rif. Articolo 5, comma 2, lettera c).

	Totale ore Attività 1
	
	Totale ore Attività 3
	
	Totale ore dedicate al progetto
	

	Totale ore Attività 2
	
	Totale ore Attività 4*
	
	
	



Luogo e data __________________                                                                               
	 Firma del lavoratore				Firma legale rappresentante
 	                                      _______________________	         ______________________	
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