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Corso

Corso di Allplan
Nome e Cognome       __________________________________________________________

Luogo di nascita
____________________________Data di nascita:  __________________

Codice fiscale:  ______________________________________________________________

Indirizzo di residenza:   __________________________________________________________
Città : __________________________________Titolo di studio   ________________________
Telefono:  _________________
E-Mail ________________________ Fax. _______________
Dati dell’impresa  (facoltativi)
Azienda  ______________________________________________________________________________________________________

Via: ________________________________________________________ Città: ____________________________Cap.  __________

P.Iva __________________________________________Referente ______________________________________________________

Numero di telefono   ______________________E-Mail ____________________________________Fax _______________________

Posizione professionale:

( In cerca di nuova occupazione
( imprenditore





( libero professionista


( dipendente





( collaboratore



( studente





( in servizio militare


( pensionato





( altro (specificare) _______________________________________





Se dipendente, con contratto:  ( a tempo determinato   ( a tempo indeterminato

Quota di partecipazione:   ( “Allplan – “Corso completo”     650,00 € + IVA (tot. 780,00 €)

                                 ( “Allplan – “Corso base”             325,00 € + IVA (tot. 390,00 €)

                                               ( “Allplan – “Corso avanzato”     365,00 € + IVA (tot. 438,00 €)

Il pagamento è da effettuarsi tramite bonifico a Iscom Formazione

Codice IBAN: IT 18 M 05188 12900 000000042493
Causale: Quota corso Allplan
E’ interessato a ricevere  la newsletter di Iscom Formazione per essere aggiornato regolarmente sulle nostre iniziative formative?  Sì    (
No   (
Iscom Formazione, in conformità all’articolo 13 Legge 196/03 dichiara che i dati vengono raccolti esclusivamente al fine di ottemperare alla richiesta dell’utente e verranno trattati anche elettronicamente in conformità alle leggi vigenti. All’atto del ricevimento della newsletter, potrà richiedere a Iscom Formazione di sospendere tale servizio seguendo le istruzioni contenute nel corpo della mail e avvalendosi dei diritti previsti dal D.lgs. 196/03.
I dati potranno essere esclusivamente comunicati a soggetti collegati o a Enti Pubblici  coinvolti nell’ambito del servizio oggetto del contratto.
Data ___________________________


Firma Partecipante
__________________________________

Iscom formazione Via Piave 125 Modena
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