Modulo per l’iscrizione 
e la prenotazione del materiale

per il 
CORSO DI FORMAZIONE 2014 

UILPA INPS ROMA E LAZIO
CHE SI TERRA’ DA MARZO A GIUGNO 2014
A ROMA, FROSINONE, LATINA, RIETI, VITERBO
SEDE ATTUALE………………………..…………………………….

COGNOME/NOME…………………………………………………..

QUALIFICA………………………….
ISCRITTO UILPA 2014…………... (SI O NO)
AMMINISTRAZIONE DI PROVENIENZA  …………………….. 

                                                   (SEMPRE INPS, EX INPDAP O ALTRO)

POSIZIONE ORGANIZZATIVA ATTUALE…………………………….........

……………………………………………………………………………………….

POSIZIONI ORG.VE PRECEDENTI……………………………………….....

……………………………………………………………………………………….
NOTE…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..
CHIEDO DI ESSERE CONTATTATO E CONVOCATO AI CORSI ATTRAVERSO:

(INDICARE ENTRAMBI I DATI)

MAIL PRIVATA………………………………………………….

CELLULARE………………………………………………………

