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MODULO DI ISCRIZIONE

CORSO 2020 ABCLEX PROVA ORALE

IL/LA SOTTOSCRITTO/A:

CAP

Nome Cognome Codice fiscale
Via N._ Comune Provincia
Tel. Nato/a il e-mail

Chiede di essere iscritto al corso AbcLex Prova Orale
Modalita:
[ standard
[ on Demand
Le ore di tutoraggio riguarderanno le seguenti materie:
-numero ore ___
-numero ore ___

- numero ore

Le materie oggetto della prova orale sono:

Deontologia forense - - - -

L'iscrizione verra perfezionata con la seguente modalita:

Versamento della somma di .................... euro (IVA inclusa) tramite:

] Bonifico bancario intestato a AbcLex S.r.l., Banca Intesa San Paolo S.p.A. IBAN - 1T93 N030 6904 8631 0000 0005

117

] Assegno o pagamento in contanti da effettuarsi presso le sede della Societd AbcLex, Via Pasquale Cugia, 14 — 09129

Cagliari

Li, '

Firma

Autorizzazione al trattamento dei dati

Tutela della privacy — D. Lgs. n.196/03. | dati forniti con la compilazione di questa scheda sono trattati in forma automatizzata al solo fine di prestare il servizio in
oggetto, che comprende la gestione dell’iscrizione e la possibilita di invio di comunicazioni e di materiali didattici, con modalita strettamente connesse allo scopo e
necessarie per 1’erogazione del servizio € invio di proposte commerciali e promozionali da parte di Abclex. | suoi dati non saranno divulgati. Titolare del
trattamento € la societa AbcLex S.r.l., con sede in Cagliari, Via Pasquale Cugia, 14. Potranno essere esercitati i diritti di cancellazione, accesso, correzione,

opposizione al trattamento rivolgendosi alla sopra indicata societa.

Firma

Capitale sociale 10.000 euro « CCIAA Cagliari n. 217159 del 16/10/2001
P.IVA 02693520922

800 089 432 |
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