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SOLIDARIETA® & COOPERAZIONE
Consorzio di Cooperative Sociali





GIORNATA FORMATIVA ALLA LEGA DEL FILO D’ORO  

Osimo (An) 22 settembre 2016 

SCHEDA DI ISCRIZIONE

Nome e Cognome  __________________________________ 

Luogo e data di nascita__________________________

Indirizzo _____________________________________________ 

Codice Fiscale___________________________________

Tel. _____________________ Cell ________________ 

E-mail ___________________ 

Professione ______________________________

Organizzazione di provenienza (se presente)_________________________________________

Mi impegno a versare il contributo per le spese di viaggio

…l…sottoscritt… dichiara di essere a conoscenza che l’accettazione della presente scheda di iscrizione è subordinata ai posti disponibili.

Ai sensi del T.U. n. 196/2003, consento al Consorzio So&Co il trattamento dei presenti dati ai soli fini dello svolgimento del corso, anche con strumenti elettronici nonché per eventuali comunicazioni di altre iniziative formative       
SI   
    NO
data __________________________________________ Firma _________________________

compilare ed inviare il modulo seguente entro il 15/09/16 ed invialo per mail a: agenziaformativa@soandco.org o per  fax: 0583432231
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