
 
          

 

 

U.S.M.I. Nazionale - Ufficio Formazione 

Via Zanardelli, 32 - 00186 Roma - Tel. 06. 68400544/5 - Fax 06.68801935 

E-mail: formazione@usminazionale.it 

 

                      Iscrizione al ‘Trimestre sabbatico’ 2015 
 
CONGREGAZIONE……………………………………………………………………………………………………. 

 

COGNOME E NOME…………………………………………………………………………………………………… 

 

NAZIONE DI PROVENIENZA……………………………………………………………………………………….. 

 

Via……………………………………………………………………………………..N°………………………………… 

 

Cap…………………………………….Città…………………………………………………………………………….. 

 

Tel………………………….Fax………………………E- mail………………………………………………………… 

 

 

 

………………………………………………………………………………………………………… 

 

 

Invia 
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