
Terni, 9 febbraio 2019
Sala Maurizio Gentile presso
Ordine provinciale dei Medici

Chirurghi ed Odontoiatri di Terni
Strada di Cardeto, 67 - Terni

Scheda di Iscrizione (compilare ed inviare via fax +39 06/20421308 o via email: info@joiningpeople.it)

Cognome                                                     Nome                                                            

Luogo Nascita                                                     Data Nascita                                                            

Indirizzo                                                                                                                                          

CAP                                                     Città/Prov.                                                            

Indirizzo
Fatturazione                                                                                                                                          

Codice Fiscale                                                                                                                                          

Partita IVA                                                     SDI - Codice
Destinatario                                                            

Telefono                                                     Cellulare                                                            

Fax                                                     
Numero Iscrizione

Ordine, Collegio,
Ass. prof.li

                                                           

Email                                                     P.E.C.                                                            

Attività □ Libero Professionista □ Dipendente □ Convenzionato

Professione □ Medico Chirurgo □ Specializzando □ Altro: ______________

Specialista in
□ Pediatria □ Pediatria (pediatri di 

libera scelta) □ Dermatologia e 
Venereologia

□ Altro: __________________________________________________________________

Servizi richiesti

Partecipazione □ Individuale
(senza Sponsor)

□ Reclutata
Nome Azienda : ______________________________

Sola Iscrizione □ Partecipazione alle sessioni scientifiche

Altro:                                                                                                                                          

Ai sensi e per gli effetti di cui agli artt. 46 e 47 del D.P.R. n. 445 del 28.12.2000, dichiaro di essere consapevole delle responsabilita penali e degli effetti
amministrativi derivanti dalla falsita in atti e dalle dichiarazioni mendaci (cosi come previsto dagli artt. 75 e 76 del medesimo D.P.R. n. 445 del 28.12.2000).

Ai sensi dell’art. 13 Regolamento (UE) 2016/679 (Regolamento Generale sulla Protezione dei Dati), in merito ai dati che trasmettera con il presente modulo, La
informiamo che il Titolare del trattamento è Joining People S.r.l., con sede in Via F. Ferraironi, 25 Ed. T3/A, 00177 Roma – email info@joiningpeople.it ; la Finalita
del trattamento dei dati è la gestione della sua domanda di partecipazione all’evento e il riconoscimento dei crediti formativi per Educazione Continua
Medica (E.C.M se previsti; potra esercitare i Suoi diritti previsti dagli articoli da 15 a 22 del Regolamento (UE) 2016/679 (accesso, rettifica o cancellazione dei dati,
la limitazione o l’opposizione al trattamento) contattando il Titolare ai riferimenti sopra indicati.
Per maggiori informazioni invitiamo a leggere l’informativa completa al link https://www.joiningpeople.it/j/privacy. 

□  Presa visione dell'informativa, si presta il consenso □  Presa visione dell'informativa, si nega il consenso (impossibile assegnare crediti)

“Invio di informative su future iniziative educazionali di Joining People Srl e/o di Associazioni/Provider committenti lo specifico evento, uso e divulgazione di
immagini (foto e video) connesse all’evento per scopi informativi e promozionali”
Ai sensi dell’art. 13 Regolamento (UE) 2016/679 (Regolamento Generale sulla Protezione dei Dati), in merito ai dati che trasmettera con il presente modulo, La
informiamo che il Titolare del trattamento è Joining People S.r.l., con sede in Via F. Ferraironi, 25 Ed. T3/A, 00177 Roma – email info@joiningpeople.it ; la Finalita
del trattamento dei dati è la gestione dei Suoi dati di contatto esclusivamente per  informarla su  future iniziative educazionali e l'utilizzo di immagini connesse
all'evento; potra esercitare i Suoi diritti previsti dagli articoli da 15 a 22 del Regolamento (UE) 2016/679 (accesso, rettifica o cancellazione dei dati, la limitazione o
l’opposizione al trattamento) contattando il Titolare ai riferimenti sopra indicati.
Per maggiori informazioni invitiamo a leggere l’informativa completa al link https://www.joiningpeople.it/j/privacy.

□  Presa visione dell'informativa, si presta il consenso □  Presa visione dell'informativa, si nega il consenso

Segreteria Organizzativa:
Joining People Srl
Via F. Ferraironi n. 25 T3/A, Roma - 00177
Tel. +39 06 / 20 20 227 - Fax +39 06 / 20 42 13 08
Email: info@joiningpeople.it

Firma

_________________________________

mailto:mastersidec@joiningpeople.it

