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SCHEDA DI ADESIONE

MED in Italy - Incoming operatori dall’Egitto, Turchia e Marocco

          Firenze, 9-10 maggio 2011

inviare via fax (0773-474087)     entro il 22.04.2011 
      c.a. dr.ssa Loredana Pugliese

(Si prega di compilare in stampatello TUTTI i campi)

Azienda__________________​​​​​​​​__________________________Forma giuridica_____________

Indirizzo_____________________________________CAP___________Provincia _________

Tel.___________________ Fax_________________Email_____________________________

Nome\i partecipante\i_________________________________________________________

___________________________________________________________________________

Sito Internet _________________________________________________________________

Settore di attività_____________________________________________________________

___________________________________________________________________________

___________________________________________________________________________

Tipologia di controparte estera ricercata: 

□ Distributore


□ Agente 

□ Azienda produttrice


□ Cliente finale

□ Altro. Specificare: ___________________________________________________________

P.IVA_____________________________C.Fiscale___________________________________

Cod. ATECO__________________________________________________________________

Luogo e data:______________

Timbro dell’impresa e firma del legale rappresentante

___________________________________________

Tutela della Privacy

Ai sensi della legge 196/03, il sottoscritto titolare o legale rappresentante dell’azienda sopraindicata consente l’inserimento dei propri dati aziendali e personali nella banca dati del proponente e il loro trattamento al fine della diffusione delle attività promozionali e di formazione gestite dallo stesso Ente organizzatore o da società ad esso collegate.

Dichiara, altresì, di essere a conoscenza degli specifici diritti che, in relazione al trattamento di tali dati, gli derivano dall’art.7 della predetta legge.

Data, ______________________



Timbro e firma del legale rappresentante









______________________________

