CORSO PER MANUTENTORE DI IMPIANTI DI PISCINA

ROMA  23/25 Novembre 2011
Scheda di iscrizione

NOME  E COGNOME DEL PARTECIPANTE …….………………………………...

PROFESSIONE ……………………………………………….……………………………
LIVELLO      primo         secondo        terzo          Aggiornamento (barrare la casella che interessa)

TIPOLOGIA  CAMERA  singola          doppia         (pernotterò il giorno..........................)

(In camera con Sig. _______________) (ATTENZIONE: il pacchetto Hotel va solo prenotato e  NON  pagato a Professione Acqua. Il pagamento avverrà direttamente in Hotel)
Desidero ricevere il materiale e le informazioni sulle prossime iniziative a questo indirizzo

VIA……………………………………………………….…………….…………………………………

CAP……………….…………………...CITTÀ………………...……………..………PROV……………

REC. TEL……………………………    FAX…………………….……E- MAIL..………..…………...…
La fattura del corso andrà così intestata:

RAGIONE SOCIALE (*)…………………….……….…………………………………  
P.IVA…………………………………     C.FISCALE……………………………………
SEDE LEGALE Via………………………………………………….………CAP………………

CITTÀ ……………………………………….…….PROVINCIA……………………. 
REC.TEL…………………………….. .………E-MAIL……………………………………………
Indirizzo E-mail a cui spedire la fattura se diverso da quello sopra riportato……………………….…..…… 
     (*) si prega di inserire la ragione sociale ESATTA , specificando il tipo di società (A.S., srl, ditta individuale, ecc.)

FIRMA……………………………………………………
Nota: autorizzo il trattamento dei dati segnalati ai sensi della Legge 675/96

