
ENROLMENT FORM
 2022-23

Nome Scuola: *

Città: Brisighella Codice Fiscale: 

Referente: * Fabbrizio Luigi Cellulare: *

Esame: * B1 PREL Sessione/Data: *

Codice CIG: * Codice CUP: 

Nome* Cognome* Genere* Data di Nascita*

Esempio: Mario Rossi Male 01/01/01

1 Roberta Bagni Female 01/04/82

2 Roberta Bandini Female 17/07/74

3 Mariateresa Cavina Female 06/08/73

4 Federica Gentilini Female 10/02/75

5 Loretta Laghi Female 05/04/70

6 Maria Gemma Maira Female 21/01/71

7 Silvana Montevecchi Female 18/05/69

8 Mariangela Rossi Female 21/09/73
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