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CAMERA DI COMMERCIO                                                                                                                         CAMERA ARBITRALE

           DI TARANTO                                                                                                                                                DI TARANTO


CAMERA DI COMMERCIO DI TARANTO

Camera arbitrale – Sportello di conciliazione

Cittadella delle imprese, viale Virgilio n. 152 – 74100 Taranto

Tel. 099.7783039 – Fax 099.7783046; e-mail: camera.arbitrale@ta.camcom.it

RICHIESTA DI ISCRIZIONE

AL CORSO BASE PER CONCILIATORI 2005

Il sottoscritto

Cognome _______________________________ Nome ___________________________________

Luogo e data di nascita _____________________________ Qualifica  _______________________

Laurea in  _____________________________ Iscritto Ordine professionale  __________________

Partita IVA _________________________________ Cod. Fiscale __________________________

Indirizzo ________________________________________________________________________

CAP _______________ Città _________________________________ Prov. _________________

Tel. ______________________ Cell. ______________________ Fax _______________________

E mail ______________________________ 

Dati per la fatturazione: 

Intestazione _____________________________________________________________________

Indirizzo     _________________________________ Città e CAP __________________________

Partita IVA _________________________________ Cod. Fiscale __________________________

CHIEDE

di partecipare al Corso base per conciliatori che si terrà presso la Camera di commercio di Taranto il 14 - 15 - 21 - 22 novembre, 2 e 3 dicembre 2005.

A fronte dell’accettazione dell’iscrizione, che sarà comunicata dalla segreteria della Camera arbitrale – Sportello di conciliazione della C.C.I.A.A. di Taranto, si impegna ad effettuare il pagamento della quota di partecipazione di Euro 376, Iva inclusa, entro 3 giorni dall’avvenuta comunicazione dell’ammissione al corso, pena l'esclusione.

Data _________________________


Firma _________________________________

Consenso al trattamento dei dati personali ai sensi del D.lgs. n. 196/2003 “Codice in materia di protezione dei dati personali”.

Il/la sottoscritto/a, nel trasmettere i propri dati alla Camera di commercio di Taranto, acconsente al loro trattamento da parte della stessa per gli adempimenti organizzativi del Corso e degli obblighi civili, fiscali e per l’invio del materiale informativo. Il/la sottoscritto/a si dichiara, inoltre, all’atto del conferimento dei dati, debitamente informato/a di quanto previsto agli artt. 7 e 13 del D.lgs. 196/2003 in relazione al trattamento dei dati, al quale espressamente acconsente. Titolare e responsabile del trattamento dei dati è la Camera di commercio di Taranto – V.le Virgilio n. 152, 74100 Taranto.

Luogo e data, _________________________                   Firma         _________________________________________
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