DOMANDA DI PRE-ISCRIZIONE
    


Spett. W.S. Educational Center S.r.l.

Via dei Mille 4 – 21052 Busto Arsizio – VA Tel (+39) 0331.629165 – Fax (+39) 0331.678545 – posta@wseducenter.com
IL SOTTOSCRITTO 








(*) Campi obbligatori









Cognome e Nome (*)

Luogo e data di nascita (*)

Codice Fiscale (*)  
     
         

Indirizzo (*)   

CAP (*)
   


    
Comune (*)

Tel. Fisso (*)



Mobile




Fax     

E-mail (*)





http //

Domicilio – se diverso da residenza :  Indirizzo (*)
CAP (*)



    Comune (*)

TITOLO DI STUDIO
CHIEDE
di essere pre-iscritto al 1° ANNO del corso di 
MASSAGGIATORE E CAPO BAGNINO DEGLI STABILIMENTI IDROTERAPICI– a.a. 2012/2013
⁮
SEZIONE D – FREQUENZA MISTA 
PREVISIONE DI AVVIO: NOVEMBRE 2012 

⁮
2° OPZIONE: ……………………………………….

⁮
NESSUN’ALTRA OPZIONE DI FREQUENZA POSSIBILE

La pre-iscrizione è valevole per la prenotazione del posto. Il candidato pre-iscritto è tenuto a fornirne una didetta (anche telefonica o via mail) qualora decidesse o necessitasse di annullare la domanda di pre-iscrizione.

A raggiungimento del numero minimo di pre-iscritti (15), la scuola comunicherà la scadenza relativa alla consegna del modulo di iscrizione e della documentazione prevista. 

Data  







