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V° CONVIVIO POGGIARDESE “S. GIUSEPPE DA COPERTINO”

Il/La sottoscritt__ ____________________________________, nat__ a __________________________ il _______________ residente a ______________________ in via ______________________________ Tel. ____________________________ fax___________________, e-mail ________________________

DICHIARA

(per i laureati) di aver conseguito la LAUREA IN ________________________________________ ____________________________________________________________________________________ il giorno ______________ presso _________________________________________________________ 

Materia della tesi: _____________________________________________________________________

Titolo della tesi ________________________________________________________________________ ____________________________________________________________________________________ Relatore prof. _______________________________________________________ Punteggio: ________

Vecchio ordinamento 



Nuovo ordinamento 

Eventuali informazioni sul percorso scolastico, a discrezione dell’interessato (media degli esami, principali materie studiate, pubblicazioni, menzioni, ecc..): _____________________________________________

____________________________________________________________________________________ ____________________________________________________________________________________ 

(per i diplomati) di aver conseguito il DIPLOMA DI __________________________________________ ____________________________________________________________________________________

presso ______________________________________________________________________________ il giorno ___________________________, con il punteggio _________________.

Il/La sottoscritt__ autorizza la FRATRES, ai sensi della legislazione vigente, ad utilizzare i propri dati personali riportati nella presente scheda o in altra scheda informativa successivamente fornita, per le finalità della manifestazione in questione.

Poggiardo, ____________________












         Firma










___________________________

GRUPPO FRATRES POGGIARDO


Donatori volontari di Sangue


Iscritto al n. 130 Registro Regionale Volontariato
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