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Ordine dei Medici Veterinari della Provincia di Cagliari
Corso formativo
I 4 Elementi dell’Emergenza – ARIA
“Disordini Respiratori”
05-06 Aprile 2025
Cagliari (C/O Sede Ordine dei Medici Veterinari della provincia di Cagliari)
SCHEDA DI ISCRIZIONE
entro il 03/04/2025
Da compilare in stampatello in ogni sua parte in modo chiaro e leggibile e spedire tramite e-mail a:
vetcagliari@gmail.com 


BONIFICO BANCARIO EURO 30,00 Intestato a Ordine dei Medici Veterinari della Provincia di Cagliari
Banca Intesa San Paolo- IBAN:  IT29 Y0306904 8520 0000 0035 940 

INDICARE NELLA CAUSALE: NOME E COGNOME DEL PARTECIPANTE + ISCRIZIONE CORSO 05-06 APRILE 2025


DATI PERSONALI

	COGNOME:

	NOME:

	
DATA DI NASCITA:

	LUOGO DI NASCITA:

	INDIRIZZO DI RESIDENZA:

	
CAP:
	
CITTA’:
	
PROVINCIA:

	TELEFONO:
	CELLULARE:

	E-MAIL:

	
PROFESSIONE:

	DISCIPLINA:

	ORDINE DI APPARTENENZA	n°	ISCRIZIONE ALBO

	

	CODICE FISCALE:
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	



	DATA
	FIRMA


Informativa – D. lgs 196/03
Si informa che i Vostri dati saranno trattati esclusivamente per le finalità di trattamento relative alla gestione e partecipazione al corso. Tali dati saranno trattati con modalità manuali e/o informatiche e potranno essere comunicati a FNOVI ProfConservizi per l’attribuzione di crediti ECM/SPC limitatamente alle modalità di trattamento sopra specificate. I dati non saranno diffusi. Potrete rivolgervi al titolare del trattamento per esercitare i diritti previsti dall’art. 7 del D.lgs. 196/03. Titolare del trattamento dei dati è l’Ordine dei Medici Veterinari di Cagliari.
Ho preso visione delle note informative relative al trattamento dei dati così come disposto dal D.lgs. 196/03


	DATA
	FIRMA
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