


Organizzato da  
       

 

Segreteria organizzativa Promem Sud Est S.p.A. - Via E. Mola, 19 - 70121 Bari 
tel 080 553 0391 / 080 552 4276  -  fax 080 555 9690 - segreteria@promem.it - www.promem.it 

 

SCHEDA DI ISCRIZIONE 

Si prega di compilare in maniera leggibile TUTTI i campi 
 

Il/la sottoscritto/a  ............................................................................................................................................. 

Nato/a ............................................................................................................  il .............................................. 

Residente in  ....................................................  cap  ....................... via ............................................................. 

Tel ...............................................  cell  .........................................................  fax  ............................................ 

e-mail .............................................................................................................................................................. 

 Avvocato    Commercialista/ Ragioniere  Consulente  Dipendente PA 

 Imprenditore  Dipendente azienda  Praticante Avvocato  Praticante Commercialista 

  Altro (specificare)  

CHIEDE DI ESSERE ISCRITTO AL 
Corso di formazione “IL RISANAMENTO AZIENDALE. Aspetti economici, finanziari, giuridici e strategici.” che si terrà a 

Potenza in via della Chimica n. 61 (c/o Sede ODCEC Potenza), nei giorni 20 e 27 marzo 2009. 

Dati per la fatturazione  

Ragione sociale .......................................................................................................................................... 

Indirizzo ................................................................................................................................................... 

CAP  .................... Città  ............................................................................................................................. 

P.IVA  ..............................................................................................  ........................................................ 

Cod. fisc.  ........................................................................................  ........................................................ 

Allegati da includere: 
1. assegno non trasferibile intestato a Promem Sud Est Spa di € 200 +iva o, in caso si possa usufruire delle 

agevolazioni, € 150 +iva; 

o ovvero ricevuta di bonifico bancario sul c/c  000000060180 della Banca Carime - Agenzia centrale di 
Bari, via Calefati 112 - IBAN IT66 R03067 04000 00000 0060180 intestato a Promem Sud-Est SpA, 
causale “Quota Corso Risanamento aziendale Potenza”; 

2. fotocopia del proprio documento d’identità valido; 

3. solo in caso si usufruisca della quota ridotta, documentazione attestante (es: tesserino, libretto o altra certificazione) 
specificare tipologia     studente     praticante avv.     praticante comm/rag.     UGDCED     AGL 

 

VARIAZIONI DI PROGRAMMA 
La Promem si riserva la facoltà di rinviare, modificare o annullare il corso programmato dandone comunicazione tramite fax o E-mail ai partecipanti entro 3 
giorni prima della data di inizio corso. In tal caso unico obbligo è provvedere al rimborso dell’importo ricevuto senza ulteriori oneri. 

RECESSO/MODALITÀ DI DISDETTA 
L’iscrizione è nominale. In caso di sopraggiunta impossibilità a partecipare la Promem si riserva di accettare l’eventuale richiesta di sostituzione formulata 
dall’iscritto purché sia comunicata almeno un giorno prima della data di inizio del corso. È possibile rinunciare all’iscrizione entro e non oltre il 10° giorno 
lavorativo precedente la data di inizio del corso comunicando la decisione del recesso per iscritto via fax allo 080 555 9690. In tal caso sarà restituita l’intera 
quota di iscrizione versata. Qualora la comunicazione della decisione di recesso avvenga dopo tale termine oppure avvenga di fatto per la mancata presenza al 
corso, sarà comunque dovuto l’intero importo. 

TUTELA DATI PERSONALI - INFORMATIVA 
Informativa ai sensi dell’ art. 13 del d.lgs. 196/2003, i dati da Lei forniti verranno trattati esclusivamente nell’ambito della presente iniziativa, nonché per 
finalità statistiche, per l’invio di materiale informativo relativo ad altre iniziative analoghe e per la trasmissione a terzi. Il trattamento sarà effettuato con 
sistemi manuali ed informatici atti a memorizzare, gestire e trasmettere i dati stessi. Sarà Vostra cura comunicarci tempestivamente ogni correzione,  
integrazione e/o aggiornamento. Si informa che in ogni momento potrà esercitare i Suoi diritti nei confronti del titolare del trattamento, ai sensi dell’art. 7 del 
D.Lgs. 196/2003. Il Responsabile del trattamento è il Dott. Massimo Leone. 

Data___________________ Firma_______________________ 
 

Anticipare via fax allo 080 555 9690 e consegnare a mano l’originale il primo giorno del corso 

http://www.promem.it/

