" SEREA
Formazione

MODULO DI ADESIONE CORSO

Compilare e inviare la presente scheda di prenotazione via fax al numero 085 7992455, intestato a

Serea Formazione S.r.l, S.S. 16 bis n. 86, 65010 Villa Raspa di Spoltore (PE)

Indicare il corso a cui si intende partecipare (come da brochure):

Cod.: Denominazione corso:

DATA CORSO (gg/mm/aa): / /

DATI PER FATTURAZIONE (Studio Professionale, Azienda, Ente Pubblico, Persona fisica a cui intestare la fattura)

Denominazione:

Settore attivita: Indirizzo:

CAP: Citta: Prov:

P.L/CF.: Tel/Fax:

E-mail

DATI PARTECIPANTI

1. Cognome e Nome:

Professione/ Funzione:

2. Cognome e Nome:

Professione/ Funzione:

3. Cognome e Nome:

Professione/ Funzione:

CONDIZIONI ECONOMICHE

In seguito alla conferma, da parte di Serea, della disponibilitd dei posti, inviare fotocopia di:

[.] Assegno bancario non trasferibile o Assegno circolare intestato a Serea Formazione Srl

[.] Bonifico bancario a favore di Serea Formazione Srl, c/o Banca Marche,
IBAN IT24E0605577430000000000435

I nominativi dei partecipanti possono essere sostituiti in qualunque momento. La segreteria organizzativa comunichera l‘avvenuta
iscrizione dopo attestazione dell’avvenuto pagamento.

La informiamo che ai sensi dell’art.7 del D.Lgs. 196/2003 i Suoi dati saranno conservati nel nostro archivio informatico e saranno utilizzati
dalla nostra societa, nonché da enti e societa esterne ad essa collegate, solo per l'invio di materiale amministrativo, commerciale e
promozionale derivante dalla nostra attivita. La informiamo inoltre che ai sensi dell’art.13 della legge, Lei ha il diritto di conoscere,
aggiornare, cancellare, rettificare i Suoi dati o opporsi all'utilizzo degli stessi in violazione della Legge D.L. 13/05/98, n, 171. Con
l'accettazione della presente si autorizza espressamente la Serea Formazione S.r.l. ad inviare proposte commerciali a mezzo fax, posta, e-mail
ai sensi e per gli effetti dell’art.10 del D.L. 13/05/98 n. 171

Per accettazione (con timbro, se azienda) Per consenso alla privacy
Firma ..o Firma ..o
Data ..o

-
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