
Si prega di compilare il modulo d’iscrizione in stampatello e trasmetterlo via email 

primapatente@comune.pesaro.pu.it 

 
MODULO DI ISCRIZIONE 

 

“La mia prima Patente” 

 

 

IL/LA SOTTOSCRITTO/A______________________________________________________ * 
                                                                         (cognome e nome) 

 
Documento di identità N°___________________________________  * 

 

TELEFONO ______________________________________  

 

IN QUALITÀ DI ___________________________________ * 

 

iscrivo al corso di educazione stradale “La mia prima patente”, il partecipante 
 

_________________________________________   * 
(cognome e nome)    

 
Nato a ___________ * Provincia ( _____ )*, in data _____ / ___ / ________* 

 

* campi obbligatori ai fini assicurativi 

 

LA GIORNATA PRESCELTA PER IL CORSO È □ 20 NOVEMBRE – 4 DICEMBRE             ore 9.30 – 12.00 

                                          □ 27 NOVEMBRE – 11 DICEMBRE           ore 9.30 – 12.00 

L’iscrizione al corso è da intendersi valida solo se inoltrata entro e non oltre il 17 novembre 2021 

 
N.B. Per partecipare al corso è obbligatorio essere in possesso del casco. 

 
In ossequio alla vigente normativa in materia di trattamento dei dati personali, nel caso venissero realizzate riprese 
fotografiche dei soggetti minorenni, le stesse saranno effettuate in maniera tale da evitare il riconoscimento del minore 
stesso. 

 
DATA                Firma del genitore o del legale rappresentante 
 
_______________                        ___________________________ 
 
 
 

SI ALLEGA INFORMATIVA IN MATERIA DI TRATTAMENTO DEI DATI PERSONALI SOTTOSCRITTA PER PRESA VISIONE, AI SENSI DELLA VIGENTE NOR MATIVA 

mailto:primapatente@comune.pesaro.pu.it

