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FONDAZIONE T'T'S

ISTITUTO TECNICO SUPERIORE

Area “Nuove Tecnologie per il Made in Italy
Sistema Alimentare - Settore Produzioni Agroalimentari”





Al Presidente Prof. Vito Nicola Savino
Fondazione ITS – Istituto Tecnico Superiore Area “Nuove Tecnologie per il Made in Italy
Sistema Alimentare – Settore Produzioni Agroalimentari”
S.C. 138 Cda Marangi n.26 – 70010 Locorotondo (BA)
MODELLO DOMANDA PREISCRIZIONE CORSO ITS ANNUALITÀ 2017-2019
“Gestione della Qualità nelle Imprese Agroalimentari”
Il sottoscritto/a _________________________________ nato/a a _____________________________________________
il ___/____/_____ Codice fiscale ________________________________ residente a ______________________________
Via ______________________________________________________________ N° ________ CAP _________________
Documento di riconoscimento (Carta d’identità/Patente di Guida/Passaporto) N°_____________________rilasciato il______________________da______________________________________________
Recapito telefonico fisso _____________________ Recapito telefonico mobile __________________________________
Indirizzo e-mail (scrivere a stampatello)__________________________________________________________________ 

studente dell’Istituto _______________________________ Indirizzo di Studi ___________________________________
o in possesso del diploma di istruzione______________________ ______________________________________
manifesta domanda di preiscrizione al Corso ITS “Gestione della Qualità nelle Imprese Agroalimentari” 
presso la Sede nel territorio:
(Salento


□ Provincia BAT

indicando il Comune di preferenza:  BRINDISI
Luogo e data __________________                                                                  FIRMA ______________________________
Si allega:documento di identità
Ai fini del trattamento dei dati personali
Autorizzo la Fondazione ITS Istituto Tecnico Superiore Area “Nuove Tecnologie per il Made in Italy  - Sistema Alimentare - Settore Produzioni Agroalimentari” al trattamento dei dati ai sensi del D. Lgs n. 196 del 30/06/03 “Codice in materia di protezione dei dati personali”. 
Luogo e data __________________________                                                               FIRMA_________________________
MODULO DA RISPEDIRE ALLA FONDAZIONE ITS – Istituto Tecnico Superiore Area “Nuove Tecnologie per il Made in Italy Sistema Alimentare – Settore Produzioni Agroalimentari” a mezzo e-mail a segreteria@itsagroalimentarepuglia.it 
SCADENZA 15 giugno 2017
PAGE  
2
MODULO DA RISPEDIRE ALLA FONDAZIONE ITS – Istituto Tecnico Superiore Area “Nuove Tecnologie per il Made in Italy Sistema Alimentare – Settore Produzioni Agroalimentari” a mezzo fax al 080/4310007 o e-mail a info@itsagroalimentarepuglia.it entro l’08/06/13.


