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1 Modulo da compilare in ogni sua parte per liscrizione

| Da restituire allindirizzo mail: iat@limonepiemonte.it oppure al numero di fax 0171-92.52.81

Cognome:

Nome:

Numero cellulare:

E-mail:

Indirizzo:

Citta:

(@)

AP:

Viene con accompagnatore?

Sr NO

Numero accompagnatori
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: Sigla provincia:
|

|

| Autorizzo il trattamento dei miei dati personali, ai sensi del D.lgs. 196 del 30 giugno 2003

1 .
, Firma:
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