Fondazione di Partecipazione

"Istituto Tecnico Superiore Nuove Tecnologie per il Made in Italy 

Sistema Meccanica"
MANIFESTAZIONE DI INTERESSE*

Nome  : ........................................................
Cognome : ............................................................. 

Nato a ……………………………………………………………..…   Prov……………..     Il …………………………..………………………...………..    

Residente in : Via  .....................................................................................................................................................

CAP ................................... CITTA’……………………………………….…………………………………    Prov …………..

Indirizzo di posta elettronica (scrivere A STAMPATELLO;  obbligatorio) : ...........................................................

Numero di cellulare (obbligatorio): .............................................................Tel (fisso)………….............

Competenze in lingua inglese : 

· scolastiche
 

· diplomi/certificazioni  di istituti esterni 
 se si quale  ............................................
Competenze informatiche:

· scolastiche
 

· diplomi/ certificazioni  di istituti esterni 
 se si quale  ............................................
Il sottoscritto si dichiara interessato a ricevere informazioni sui corsi ITS di prossima attivazione della Fondazione di Partecipazione "Istituto Tecnico Superiore Nuove Tecnologie per il Made in Italy  Sistema Meccanica" di Lanciano (Ch).
DATA………………………………
FIRMA………………………………………….

*Si autorizza il trattamento dei dati forniti relativi alla presente iniziativa e secondo quanto previsto dal D.Lgs. 196/2003

C/O Consorzio Universitario di Lanciano

Corso Trento e Trieste “Palazzo Degli Studi” N. 72

66034 Lanciano (Ch)

Telefono 0872 660304
Fax 0872 727588
 Email: itsmeccanica@innovazioneautomotive.eu

Sitoweb: www.innovazioneautomotive.eu
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