ceFORMAZIONE _ -

MODULO DI ISCRIZIONE all’ ASSOCIAZIONE

RESPONSABILITASANITARIA.it
RISERVATO AGLI INFERMIERI

DA COMPILARE E INVIARE VIA FAX ALLO 02.87.15.23.04

II/La Sottoscritto/a

Cognome Nome

Ragione Sociale Azienda / Ente

Codice Fiscale | | | |-| | | |- | | | | | |- | | | | |- |

Luogo di nascita Prov. Datadinascita | | /I | I/l | | | |

Cellulare E-maiil

Indirizzo Cap. Citta Prov.

Tel. Fax

Aftivita

Collegio di Numero indata |l | I/ | W01 1

MODALITA DI PAGAMENTO

O Carta di credito (sul sito www.informazioneinfermieri.it)
O Bonifico Bancario (IBAN: IT 07 X 05584 01672 000000002015 intestato a Responsabilitasanitaria.it)

Richiede l'iscrizione all’Associazione RESPONSABILITASANITARIA.it

e AUTORIZZA il presidente dell’ Associazione RESPONSABILITASANITARIA.it al fratfamento dei Suoi dati
personali (DIgs 196/2003)

o E A CONOSCENIA che I'Associazione RESPONSABILITASANITARIA.it tratterd i dati inseriti nel
presente modulo per I'aggiornamento del Libro Soci

e SIIMPEGNA a versare la quota associativa di Euro 20,00 per I'anno in corso

Compresa nella quota associativa di 20 Euro la pubblicazione:

La Responsabilita Professionale dell'Infermiere e la sua tutela assicurativa
Frequently Asked Questions

Maggioli Editore ed. 2014

di Umberto Genovese, Barbara Chiapusso, Sara Del Sordo, Giorgio Magon, Attilio Steffano, Lavinia Vercesi

Maggioli Editore | EAN: 978-88-916-0739.3 | Copyright: Settembre 2014 | Pagine: 306 | Formato: 17x24 | 34,00 €

Data Firma
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