
 

COMUNE DI CASSINA RIZZARDI 
Provincia di Como 

Via Vittorio Emanuele n. 121 – 22070 Cassina Rizzardi  
Tel. 031.8829311 – Fax 031.8829390 

 

  
 

MODULO ISCRIZIONE CORSI DI 
SPAGNOLO 

 
NOME: …………………………………………………………………………….. 
 

COGNOME:………………………………………………………………………... 
 

INDIRIZZO (Via, Città):…………………………………………………………… 
 

N. TEL.……………………………………………………………………………... 
 

 
Barrare la casella relativa al corso prescelto: 
 

☺ CORSO BASICO - per principianti  
Lunedì dalle ore 18,30 alle ore 20,00 
A partire da lunedì 20 ottobre 2008 

 

☺ CORSO INTERMEDIO  
Martedì dalle ore 18,30 alle ore 20,00 
A partire da martedì 21 ottobre 2008 

 

☺  CORSO AVANZATO  
Giovedì dalle ore 18,30 alle ore 20,00 
A partire da giovedì 23 ottobre 2008 

 
 
Il costo del corso sarà di € 130,00 a persona, escluso l'eventuale libro di testo.  
 
 
 
Data……………………..      FIRMA………………………………….. 
                                              (per i minorenni si richiede la firma dei genitori) 

 


