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ASSOCIAZIONE PROFESSIONALE CATTOLICA DI INSEGNANTI, DIRIGENTI E FORMATORI
REGIONE SICILIA

PROVINCIA DI TRAPANI

Con il patrocinio 
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Istituto  d’Istruzione  Secondaria  Superiore                                      Ufficio Scolastico Provinciale                           

                  “Dante Alighieri”






    Trapani

                       Partanna



SCHEDA ISCRIZIONE 


Cognome                                                                                   Nome  


Data di nascita                                   luogo e provincia

Indirizzo: Via                                                                                                                                      n. 


 Città                                                                                        Cap                                                     Prov 


Telefono e Cellulare  


Indirizzo Posta elettronica: 


Scuola di  Servizio                      

SOCIO UCIIM                                               SI                                  NO

SE SOCIO INDICARE LA SEZIONE 

SE NON SOCIO FIRMA ELETTRONICA DEL DIRIGENTE SCOLASTICO: 

…………………………………………………………….
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