

     




 (
Modulo 
d’iscrizione CONCORSO INTERREGIONALE  
- 
L’ARTE IN CUCINA 
-
CATEGORIA C-      
4/5/6/7
 
M
arzo 2018
)COMPILARE TUTTI I DATI IN STAMPATELLO 
	Nome


	Cognome                                                                                      


	Via/Piazza 


	CAP
	Città - Provincia

	Data di nascita

	Cellulare

	Indirizzo di posta elettronica


	@

	Nome del piatto 



	 Dati docente Formatore   Nome e Cognome __________________________________________________                    
 (
Sbarrare:            il giorno    
-
  categoria     
-    
opera 
4
 
domenica 
-  
5
 lunedì
 - 6
 
martedì 
- 7
mercoledì
-   
cat
  C
   
sbarrare il programma scelto 
c1 
 c2 
 c3 
 
c4
 
)tel. ______________________      Indirizzo e-mail________________________________________








	Consento che i dati sopra riportati siano conservati nelle memorie informatiche e cartacee dell’Associazione Provinciale cuochi di Como e che vengano da lei utilizzati, nel rispetto del D.Lgs 196/03. n. 675 sulla riservatezza, per inviarmi informazioni o comunicazioni sulle sue attività.
	


 (
La domanda di partecipazione al conc
orso dovrà essere corredata da:
 Denominazione dei piatti
. 
- Non saranno accettate iscrizioni non complete della documentazione richiesta.
- Causa spazio limitato il numero dei concorrenti sarà contenuto dando precedenza ai primi iscritti
Nominativo Istituto o centro di Formazione 
con timbro
  per approvazione di frequenza 
dell’alunn
o
                                                                                 
Firma     
                                                                                     data
)


	



 


  

