
 

 

 

SCHEDA DI ISCRIZIONE 

CORSO DI AGGIORNAMENTO DEI DOCENTI DI ITALIANO  

4 settembre – 7 ottobre 2019 

 

NOME:          __________________________________________________________________________  

COGNOME:   _________________________________________________________________________ 

CODICE FISCALE:  ______________________________________________________________________ 

LUOGO DI NASCITA:  _______________________   DATA DI NASCITA ___ /___ /_____    SESSO  M □   F □          

RESIDENTE IN VIA:   ________________________________________________ N. ___________                       

CITTÀ: ____________________________________________________________     CAP: __________                                    

TEL.:  ____________________________________________     CELL.:  ___________________________                                                  

E-MAIL:     ____________________________________________________________________________ 

ISTITUZIONE DI APPARTENENZA:  _________________________________________________________ 

 

HA GIÀ FREQUENTATO  ALTRI CORSI DI AGGIORNAMENTO ALL'UNIVERSITÀ PER STRANIERI DI PERUGIA? |_| SÌ |_| NO            

QUALI  ______________________________________________________________ 

HA RIFUGIATI NELLA CLASSE DOVE INSEGNA        |_| SÌ  |_| NO 

 

 
 

 

 

Data ___________________    Firma del richiedente _______________________________ 
 
 

 

ALLEGARE COPIA DOCUMENTO DI IDENTITÀ                                                       


