ISTITUTO COMPRENSIVO DI CASTIGLIONE T.SE

Via Don Brovero, 11 10090  CASTIGLIONE TORINESE

Tel. 011/960.06.48  fax 011.981.86.55

mail: toic85000c@istruzione.it
Modulo di iscrizione cumulativo d’Istituto

------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------Nome scuola   comune

Infanzia                                         Primaria 

Secondario 1 grado                      Secondario 2 grado

Cognome e nome insegnante

-------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------

Indirizzo di casa 

Via






 
-------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------

Cap 



Comune

 ------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------                                     

Tel





 Cell

------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------

Mail personale -------------------------------------------------------------------------------------------------------------

Materia insegnata …………………………………………………………………………………………..
I dati saranno utilizzati ai soli fini del corso e inseritri nel database della Provincia di Torino






























