
SCHEDA INFORMATIVA N. DATA
Riservato alla segreteria della Scuola Isenrò

Compilare a mano in carattere stampatello in modo da assicurare la massima leggibilità.

COGNOME E NOME

VIA

CAP CITTÀ PROVINCIA (sigla)

TELEFONO ABITAZIONE (PREFISSO E NUMERO)

TELEFONO UFFICO (PREFISSO E NUMERO) INDIRIZZO E-MAIL

LUOGO E DATA DI NASCITA

TITOLO DI STUDIO Copia in Segreteria:     SI    /    NO

PROFESSIONE / OCCUPAZIONE

CODICE FISCALE PARTITA IVA

Perché intendo frequentare questo corso e quali esperienze ho nell’ambito del naturale?

PRESENTATO DA

PER ACCETTAZIONE DEL REGOLAMENTO INTERNO DELLA SCUOLA E A CONFERMA DELLA VERIDICITÀ DEI DATI FORNITI.

FIRMA

FIRMA

ATTENZIONE: ALLEGARE N. 4 FOTOTESSERA A COLORI E ATTESTATO DI VERSAMENTO DEI DIRITTI DI PRENOTAZIONE.

FOTO STUDENTE
allegare 4 fototessera a colori
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COORDINAMENTO CORSI
Via Duca D'Aosta 50
34170 Gorizia

Tel. e Fax 0481 536 232

E-mail: isenro@email.com

Il sottoscritto dichiara inoltre di autorizzare ai sensi della Legge n. 675/96, ISENRÓ alla trattazione dei propri dati personali per ogni scopo e fi-
nalità inerenti alla vita associativa ed alle iniziative di ISENRÓ stessa.
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