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Modalità di iscrizione

L’iscrizione dovrà pervenire alla segreteria a mezzo telefonico (06.95558095 – 3299688554 - 08119569146) seguita da scheda  di iscrizione da inviare all’indirizzo e-mail trevi@treviformazione.it  o al numero di  fax 081.0608250

La quota di partecipazione* potrà essere versata:

tramite bonifico bancario Banca Monte dei Paschi di Siena Ag. N8 Centro Direzionale di Napoli - codice IBAN  IT 80 F 01030 03408 000000778140  Intestato a TREVI FORMAZIONE srl

Dati relativi alla società:

TREVI FORMAZIONE srl -  Viale della Costituzione, C/2 Sc. A - 80143 Napoli

P.IVA  06307201217

Eventuali disdette dovranno pervenire almeno 5 gg.lavorativi prima dell’inizio dell’incontro, decorso tale termine verrà fatturato l’intero importo 

*Per Enti locali esenti iva ai sensi dell'Art.10 DPR n. 633/72 così come dispone l'art.14, comma 10 legge 537 del 24/12/93 – aggiungere all’importo totale  € 1,81 (Marca da Bollo) – spese di commissione bonifico a carico dell’ordinante

Scheda di iscrizione 

ENTE PUBBLICO O PERSONA FISICA A CUI DEVE ESSERE INTESTATA LA FATTURA:

_______________________________________________VIA_________________________________________

CITTA’________________________________________PR_______________CAP________________________

TEL.___________________________ FAX____________________E-MAIL______________________________

COD.FISC._____________________________________P.IVA________________________________________ 

Dati del partecipante

NOME_________________________________    COGNOME  ________________________________________

CATEGORIA E SETTORE DI APPARTENENZA    __________________________________________________

VIA________________________________CITTA’_________________CAP_____________TEL._____________

TITOLOSEMINARIO__________________________________________________________________________

DATA  DI SVOLGIMENTO _______________SEDE DEL SEMINARIO__________________________________

DATA__________________TIMBRO E FIRMA_____________________________________________________

IN OTTEMPERANZA ALLA LEGGE 675/96  TREVI FORMAZIONE  GARANTISCE LA MASSIMA RISERVATEZZA NEL TRATTAMENTO DEI DATI FORNITI,CHE SARANNO UTILIZZATI PER COMUNICAZIONI SUI SERVIZI OFFERTI

FIRMA









______________________________________


Indirizzi Sedi 



Ancona
C/o Amm.ne Comunale di Ancona - Via Frediani, 12 

Cagliari
C/o Sicure - V.le Trieste, 3

Cento
C/o Amm.ne Comunale di Cento -  Via Provenzali, 15

Milano
C/o Cogesta spa – Via Conservatorio, 22 

Napoli
V.le della Costituzione Centro Direzionale di Napoli – IS.C2 Scala A

Porto Torres
C/o Amm.ne Comunale di Porto Torres – P.zza Walter Frau, 2

Roma
C/o Time for business -  Via Lima, 7

Sorrento
C/o Amm.ne Comunale di Sorrento - Piazza S.Antonino 1

Tarvisio
C/o Centro Culturale di Tarvisio – Via Stazione, 1

Torino
C/o IOS - Via Egeo, 18 

Trieste
C/o Esatto - P.zza Sansovino, 2 

