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  M.I.U.R.                                                              Direzione Generale per lo Studente, l’Integrazione, la Partecipazione e la Comunicazione

ALLEGATO 2

CESENA 26 e 27 febbraio 2014
Centro addestramento Polizia Stradale (CAPS)

UFFICIO SCOLASTICO REGIONALE  ________________________________________
COGNOME E NOME       ____________________________________________________

LUOGO E DATA di NASCITA_______________________________________________

INDIRIZZO MAIL __________________________________________________________

TELEFONO______________ CELLULARE _____________________

GIORNO DI ARRIVO __________ ORARIO PREVISTO______________

GIORNO DI PARTENZA  ___________ ORARIO PREVISTO________________

MEZZO DI TRASPORTO UTILIZZATO ________________________________
PERNOTTAMENTO PRESSO IL CAPS        SI / NO 

Inviare la scheda entro il 20/02/2014 a:

mg.corradini@istruzione.it
tel 0658492971

fax 0658492252
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