% REGIONE AUTONOMA FRIVULI VENEZIA GIULA

iSTITUTO Di RICOVERO € CURA a CarRaTTERe SCienTiFico

NOTA COMPILAZIONE DOMANDA D’ISCRIZIONE

I PARTECIPANTI NON ISCRITTI ALL’ALBO POTRANNO COMPILARE IL FORM ON LINE D’ISCRIZIONE ALLA

PROCEDURA INSERENDO “XXXXXXX” 0 “000000” NEL CAMPO RELATIVO AL NUMERO E LUOGO D’ISCRIZIONE

ALL’ALBO E LA DATA DI COMPILAZIONE DELLA DOMANDA NEL CAMPO RELATIVO ALLA DATA

D’ISCRIZIONE.



