
 

 

Il sottoscritto __________________________________________________________ nato a ______________________ il 

____________________________________, con studio in ________________________________________________ via 

_________________________________________ n. ____________, iscritto all’Ordine _______________________ 

_________________________________________ di _____________________________ con il n. __________________  tel. 

___________________________ fax _______________________ e-mail ___________________________________ 

chiede di partecipare al ciclo formativo denominato GUIDA ALLE NOVITA’ FISCALI 2015. 

Quote di partecipazione: 

 Singola giornata 

Iscritto UGDCEC 2017 Gratuito [   ] 

Non iscritto UGDCEC 2017          40 [   ] 

Praticanti Gratuito [   ] 

            SI PREGA BARRARE LA CASELLA IN  CORRISPONDENZA DELLA SCELTA EFFETTUATA 

         Pagherò l’importo corrispondente mediante (per i bonifici allegare copia del versamento): 

[     ] versamento diretto al Tesoriere  (Dott.ssa Nicoletta Tanzarella ) 

[ ] bonifico bancario intestato a Unione Giovani Dottori Commercialisti Brindisi:  IBAN 

IT32I0870615900000000702661 (Banca di Credito Cooperativo di Ostuni – Filiale Brindisi – Viale Aldo Moro nn. 

57, 59, 61 )indicando nella causale “iscrizione CICLO UNIONE  2017”  

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

MODULO DI ISCRIZIONE 

                                     da trasmettere a UGDCEC al fax n° 0831 681106  

INFORMATIVA - Ai sensi dell’art. 13 del DLgs 196/2003 i suoi dati  dati saranno utilizzati per adempiere  le normali operazioni derivanti 
da obbligo di legge o contrattuale. In qualunque momento potranno essere esercitati dagli interessati i diritti di cui all’art.7 del DLgs. 
196/03 contattando il titolare del trattamento UGDCEC di Brindisi presso il Dott. Francesco TAURINO, con studio in San Donaci, Via 
Galileo Galilei, 109 Tel./Fax 0831.681106. 

Data ................................................................................................................................. Firma ..................................................................................................................................  

 

Consenso a trattamenti ulteriori, non indispensabili per la continuazione del rapporto - Il sottoscritto interessato, acquisite le 

informazioni fornite dal titolare ai sensi dell’art. 13 del DLgs 196/03 (informativa), presta il suo consenso all’invio di comunicazioni, 

informazioni e promozioni. 

Data ................................................................................................................................. Firma ..................................................................................................................................  


