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SCHEDA ISCRIZIONE

Anno di Prova e Formazione
DATI ISCRITTA/O

	COGNOME e NOME
	

	Nato/a a
	
	il
	

	Codice fiscale
	


RESIDENZA

	VIA
	

	CAP
	
	CITTA’
	
	PROV.
	


CONTATTI

	Tel.
	
	Indirizzo mail
	


ISCRITTA/O alla FEDERAZIONE UIL SCUOLA RUA

	SI
	NO*
(Intendo iscrivermi)

	
	


* Il corso è riservato agli iscritti e agli iscrivendi della Federazione Uil Scuola Como
SEDE di SERVIZIO
	SCUOLA
	
	SEDE
	


DOCENTE
	INFANZIA
	PRIMARIA
	SEC. I GRADO
	SEC. II GRADO

	
	
	
	


· desidero iscrivermi al seminario “Anno di prova e formazione” del giorno: 
Martedì 28 Settembre 2021 ore 16,00 – 18,00

INOLTRARE LE ADESIONI a mezzo: E-mail: uilscuolacomo@gmail.com
L’iscrizione ha valore di conferma definitiva salvo diversa comunicazione che verrà notificata direttamente all’interessato Informativa ai sensi dell'art. 13 del D.Lgs. 196/03 “Codice in materia di protezione dei dati personali”. IRASE non raccoglie dati sensibili, tratta i dati personali con mezzi elettronici ad accesso riservato al personale addetto, predispone misure di sicurezza informatica necessarie per ridurre al minimo il rischio di violazione della privacy dei suoi utenti da parte di terzi, tratta i dati secondo principi di correttezza, liceità, trasparenza e tutela della riservatezza e dei diritti degli interessati.
