
 
 

Scheda di iscrizione 
 

Cognome.……………………...……..……...………………..……….Nome.......................................................…......... 

Residente/Domiciliato  a …………………………………………………………….……………….…CAP ……………………….Pr…………. 

Via/Piazza..………………..............…………..….....................................................................................n°…..............…. 

Tel…………........................................…..…….. Cellulare……………………………………………………………………..……………... 

E-mail..............................................................……………………….  � (barrare per ricevere la newsletter) 

Professione.......................................................................................................................................................... 

Ente di Appartenenza (eventuale) .…….................…....................................................................…………………….. 

La fattura deve essere intestata a: .......................................…............................................................................ 

indirizzo ..............................…............................................................................................................................. 

C. F. ……………………………………………………………………………….… P. IVA………............................................................. 

 

Iscrizione al Workshop 

La scheda, debitamente compilata in ogni sua parte, deve pervenire a: Centro Studi Sociali, piazza Unicef - 

64020 Scerne di Pineto (TE), tramite posta o fax al numero 085.9463199, con allegata copia della ricevuta di 

versamento entro 7 giorni prima la data del workshop. 

 

    ISCRIZIONE AD UN SOLO WORKSHOP 

     □   Euro 60,00 (entro il 10.09.2010)       indicare se □ Workshop 1 □ Workshop 2 

     □   Euro 70,00 (dopo il 10.09.2010)        indicare se □ Workshop 1 □ Workshop 2 

 

   ISCRIZIONE AI 2 WORKSHOPS      

     □   Euro 100,00 (entro il 10.09.2010) 

     □   Euro 110,00 (dopo il 10.09.2010) 

 

Il/La sottoscritto/a prende atto che, in caso di successiva impossibilità a partecipare al workshop, la somma 

potrà essere rimborsata al 90% esclusivamente se la richiesta di rimborso perverrà alla Segreteria 7 giorni 

prima la data del workshop. Successivamente non sarà possibile alcun rimborso. 
 

Ai sensi  del Dlgs 196/2003, autorizzo il Centro Studi dell’Associazione “Focolare Maria Regina” al trattamento dei miei dati personali ed alla loro 

comunicazione solo per esigenze relative all’instaurazione ed esecuzione di un rapporto associativo e/o per finalità istituzionali, connesse o 

strumentali all’attività del Focolare. 

 

DATA_____________________________FIRMA__________________________________________________________________________________ 


