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MODULO DI PARTECIPAZIONE AI CORSI DI FORMAZIONE 
PNRR DM 66/2023




Il/La sottoscritto/a Nome __________________________ Cognome___________________ nato\a  a ______________

 prov. _______il_____________

dichiara 


di voler partecipare al Modulo titolo_________________________.











           
              Luogo e data    

                                                                                                                                                                Firma
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