
 

COMUNE DI FARA NOVARESE 

 
CORSO DI GINNASTICA DOLCE 

 
MODULO DI ISCRIZIONE 

 
 
Il/La sottoscritto/a ______________________________ nato/a a _____________________________ 

il ___________________ residente a _________ __________________________________________ 

in via ________________________________________ tel. __________________________________ 

C.F. ___________________________________ 

 

CHIEDE L’ISCRIZIONE AL CORSO DI GINNASTICA DOLCE 2012/2013 

 

FARA NOVARESE, Lì ____________________ 
 
 
 
FIRMA ________________________________ 
 
 
 
 
 
 
 

 


