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Collegio Universitario di Torino

‘Renato Einaudi’

MODULO DI ISCRIZIONE 
CORSO ‘A’

“TRATTAMENTO DIGITALE DELL’IMMAGINE”
Anno Accademico 2007/08
Cognome _____________________________ Nome ________________________________
Data di Nascita _____________________________ 
Cell. _________________________________

e.mail ________________________________

Iscritto presso l’Università degli Studi o il Politecnico di Torino (specificare)
 __________________________________________________

Facoltà __________________________________________________

Corso di laurea ________________________________________________________________

Anno di corso ______________________

Anno Accademico di prima immatricolazione _____________________

N. Matricola _______________________

Data di invio del modulo di iscrizione (gg/mm/aaaa)  __________
Per gli studenti ospiti del Collegio Einaudi:

Sezione di Residenza ______________________________________________
Autorizzo il trattamento dei miei dati personali in base al DL 196/2003

________________________________________________________________________________
Il presente modulo deve essere compilato e spedito via mail 
come allegato all’indirizzo

corsi@collegioeinaudi.it
entro mercoledì 31 ottobre 2007
