
                     COMUNU DE
                                       QUARTU SANT’ALENI

Progetu finantziau cun dinai de sa Regioni Autònoma de Sardìnnia cunforma a 
sa L. 482/99 e a sa L.R. 22/2018.

             MÒDULU DE ISCRITZIONI CURSU DE SARDU 
            LIVELLU  BASI

       Su/sa sutascritu/a_________________________________________________

Nàsciu/a su                                        in                                                                

residenti in                                             bia/pratza  _

_________________________n.____tel./cell._____________                     

mail:______________________________________________________________

Bolit

 pigai parti a su  Cursu Livellu Basi de Lìngua Sarda de n.30 oras in sa Biblioteca de is lìnguas 

minoritàrias (Ex Cunventu de is Paras) in bia Brigata Sassari, 6 in Quartu Sant’Aleni.

Autorizu su manixu de is datus personalis cunforma a su del Dlgs 196 de su 30 de làmpadas 2003
annoau cun su D.Lgs.101/2018 segundu is dispositzionis de su Regulamentu CE 2016/679.

Si podit intregai sa domanda a sa mail: ufitziusardu24@gmail.com

        Data      Firma 


