FAC-SIMILE domanda di partecipazione:

lo sottoscritto.............

Indirizzo mail .............

Cellulare (non obbligatorio).............c.coeveeenn.n.

Studente / Dottorando di...........................

CHIEDO DI PARTECIPARE AL WORKSHOP Expressions/Impressions
Allego alla presente: - portfolio dei propri lavori in PDF con curriculum sintetico



