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	LA SICUREZZA DEGLI IMPIANTI DELLE PISCINE
Rimini, 03/12/2019
SCHEDA DI ISCRIZIONE
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Commissione Nazionale Formazione Continua




N. 4 Crediti ECM


Da compilare ed inviare entro massimo il 22/11/2019 all’indirizzo e-mail formazione@professioneacqua.it Si prega di compilare con caratteri leggibili. Per più iscrizioni si prega di fotocopiare il presente modulo.
DATI PARTECIPANTE

Cognome………………………………………………….  Nome ………………………………………………………. 
Data di nascita |__|__|/|__|__|/|__|__| Luogo di nascita …………………………………………………………..
CF|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__| 
Comune di residenza ……………………………………………………….  Prov |__|__|  C.A.P |__|__|__|__|__|
Indirizzo ………………………………………………………….    Cell.|__|__|__|__|/|__|__|__|__|__|__|__|
E-mail ……………………………………………........................................

Laurea ………………………………………………… Specializzazione…………………………………...……………
TERMINI E CONDIZIONI DI ISCRIZIONE

L’accesso all’evento è gratuito e include: l’ammissione all’intero programma scientifico, il kit didattico, l’attestato di partecipazione, i crediti ECM. Per formalizzare l’iscrizione è necessario compilare la scheda in tutte le sue parti ed inviarla a Professione Acqua.
L’evento è riservato ad un massimo di 80 partecipanti, pertanto le iscrizioni verranno accolte in ordine di iscrizione.

Non sono previsti uditori oltre il limite di partecipanti previsti. 

INFORMATIVA PRIVACY

Ai sensi delle norme sulla privacy, si informa che nessun dato verrà trasmesso ad aziende o verrà profilato in alcun modo. I dati verranno raccolti al solo fine di permettere il rilascio dei crediti ECM. 
	Data  |__|__|/|__|__|/|__|__|
	Firma  ……………………………………………………..



