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Da inviare via fax al 0818598600 o via e-mail a inf o@culturaeformazione.it 

Spett.le 
Associazione Cultura e 
Formazione 
Via S.Antonio Abate, 162/172 
84018 Scafati (Sa) 

 

Oggetto: Domanda di Iscrizione al corso di formazio ne “Esperto in Psicologia 

Scolastica” 

__l__ sottoscritt _ _______________________________________________________ 

nato/a a ____________________________________________il __________________ 

residente in ___________________________ via ______________________________ 

Tel. ab. _____________________uff. _____________________cell________________ 

e-mail _________________________________________________________________ 

CHIEDE 

di essere iscritto/a al corso di formazione - Esperto in Psicologia Scolastica 

Il costo del corso è di € 1.500,00  
 
La quota complessiva sarà versata secondo le seguenti modalità: € 150,00 all’atto 
dell’iscrizione la restante parte in comode rate mensili.  
 
_l_ sottoscritt_ esprime il proprio consenso al trattamento dei dati personali, ai sensi della 

L.196/2003. 

_________ lì ____________                                                            Firma 

___________________________ 


