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SADIFOR
FORMAZIONE

Centro PRENESTINAPUNTOCOM
Laboratorio
"10 LAVORO CON LE MANI"™

SCHEDA DI ISCRIZIONE
(Dichiarazione resa ai sensi degli artt. 46 e 47 del D.P.R. 28 dicembre 2000 n. 445)

lo sottoscritto/a

Nome Cognome

Nato/a a il

Residente in Via n.
Tel. Cell.

e-mail

In qualita di: [J Padre 1 Madre
di
Nome Cognome

Nato/a a il

Residente in Via n.
Tel. Cell.

e-mail

chiedo
che mio/a figlio/a possa partecipare al laboratorio "IO LAVORO CON LE MANI” presso il
Centro PrenestinaPuntocom: OTTOBRE 2024 - LUGLI0O 2025

lo sottoscritto/a sono consapevole delle responsabilita penali, in caso di falsita di atti e di
dichiarazioni mendaci, richiamate dall'art.76 del D.P.R. 28/12/2000 n.445

Data Firma

Prendo atto che i miei dati saranno trattati esclusivamente ai fini della presente iscrizione. Resta
salvo il mio diritto di conoscenza, cancellazione, rettifica, integrazione e opposizione al trattamento
dei dati secondo quanto previsto dall’art. 13 D.lgs. 196/2003.

Data Firma

SAD.I.F.O.R. Cooperativa sociale integrata a r.I. ONLUS
Via Prenestina, 286a/b 00177 Roma Tel. 06 58301371 Cell. 3897680783
Mail: info@ludotempo.it Cod. Fiscale e Partita VA 05399921005
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