MODULO DI ISCRIZIONE 

Corso arte presepiale: “Il presepe… a la chiazza”

Il/la sottoscritto/a ______________________________________________________________________
Nato/a_________________________________________________      il______________________________
Residente in ___________________________________________________________ Provincia (____)
Via ________________________________________________________n. _______ Cap _________________

Cellulare __________________________e mail ________________________________________________
CHIEDE

di partecipare al corso di arte presepiale: “Il presepe… a la chiazza”

Data _____________________

Firma

___________________________________________

