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i i ASSOCIAZIONE EX ALUNMND
FONDAZIONE VARRONE Liceo Classico LICED GINNASIO
CASEA D] RISPARMIC D RETE M. T. Varrone - Rigti M. T. VARROMNE RIETI
ADJUNTO A

(ficha de inscripcion)
AL DIRECTOR DEL CENTRO
Prof.ra Lidia NOBILI
del Liceo Classico Statale
“Marco Terenzio Varrone” de Rieti

8°CERTAMEN VARRONIANUM REATINUM
RIETI 15-16-17 DE ABRIL DE 2010

El/la abajo firmante ....... ..o Codigo fiscal .....c.ccveiiiiiceii
Nacido/a.............. BN =] teléfono.:.......ccoveeeiiins
residente enlacalle ...........cccoooiii Cdédigo postal:........ccc.cceeene... ciudad: ..o
Alumno del curso ...................... aula.................. del Centro de Ensefianza Media ... e
El/la abajo firmante ..ot Codigo fiscal .......ccveiiviiiiiii
Nacido/a.............. = T €l i teléfono.:......ccoviieiiins
residente enlacalle ...........c..cooeeveiiiiinnn Cdédigo postal:.........c.ceeevnns ciudad: ...
Alumno del curso ...................... aula...........c.e... del Centro de Ensefianza Media .............c..cocccociniiieniiinns

(Calle /Plaza) (nim. civ.) (CP) (Ciudad)
TEL.z(centralita)......ccooeiieeiiiiiiiiiieieeeeeen TEL: (despacho del DIireCtOr).....cooueiiiieeiiiieiiiaeiieeaaeas
FAX e CODIGO DE COLEGIO (0bligatorio):.......ccccoovviiiieiieieiteie et
E-MAIL . e DOCENTE ACOMPANANTE:........ccoviieeiiieeriaeeecee et
ASIGNATURA JAS IMPARTIDA/AS ..ottt et e et e ettt e et e ettt ettt e et e e et e e e e e eanes

SOLICITA

Participar en el 8° CERTAMEN VARRONIANUM REATINUM, que tendra lugar en Rieti, del 15 al 17
de abril de 2010, en la seccién subindicada:

SECCION CLASICA O
SECCION HISTORICO-LITERARIA (2) O
SECCION TECNICO-PRACTICA (%) O

N.B.: Marcar con una x el recuadro correspondiente a la seccién elegida.
(1) en caso de participacion de enteras clases, se puede adjuntar una lista escrita a maquina con los nombres de los
alumnos participantes.

(firma del candidato)

Visto : El Director del Centro
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