Spett.le

CEFAB 

Cento di Formazione 

in Agricoltura Biologica

e AIAB Umbria
SCHEDA DI ISCRIZIONE AL CORSO 
	Quota iscrizione intera,  euro
	300,00 + 20 % IVA
	Sconti  previsti
A) Iscrizioni multiple da enti e altre associazioni, sconto del 10% (minimo 2 partecipanti, non cumulabile con gli altri sconti).
B) Soci AIAB - sconto del 33% - (non cumulabile con gli altri sconti).

	Richiesta sconti: per. (indicare una tra A,B)
	
	C) 

	Quota dovuta, euro
	______ + 

20 % IVA
	D) 

	TERMINE DELLE ISCRIZIONI
20 settembre 2011
Salvo raggiungimento anticipato del numero massimo di 25 iscritti.
MODALITÀ DI ISCRIZIONE

Inviare la scheda di iscrizione allegando CV e copia del pagamento con e-mail o fax:

e-mail: aiab.umbria@aiab.it; v.vizioli@aiab.it
Fax:   075.5004763
RIMBORSI 

Qualora non si raggiungesse il numero minimo di 15 iscritti l’AIAB si riserva la facoltà di annullare il corso, provvedendo al rimborso totale della cifra versata entro 10 giorni. 

RECESSO

Per le disdette comunicate entro 7 gg dalla data di inizio del corso l’AIAB rimborserà il 70 % della quota di iscrizione. E’ però ammessa, in qualsiasi  momento e previa comunicazione scritta e accordo con l’AIAB, la sostituzione del partecipante.

Alla fine del corso verrà rilasciato un attestato di partecipazione. 
	Il sottoscritto

Nome ________________Cognome_______________________

Tel ___________________ Cell.__________________________

E-mail ______________________________________________

Professione ___________________________           Si allega CV

Chiede di partecipare al corso
POF-AIAB – 2011 – UMBRIA
Dal titolo: IL TECNICO DI BASE IN AGRICOLTURA BIOLOGICA
(con fondamenti di orticoltura e attraverso la Scuola Esperienziale itinerante di agricoltura biologica)

Dati per la fattura: 

Intestazione:  ________________________________________

C.F. ____________________P. Iva _______________________

Via _________________________________________ n° _____ 

CAP ____________________ Città _______________________

 Per iscrizione multiple indicare il nome degli altri partecipanti:
___________________________________________________                       ___________________________________________________                       ___________________________________________________                       ___________________________________________________                       ___________________________________________________                       

	Modalità di pagamento

Presso AIAB Umbria – Via delle Caravelle 8/a 06127 Perugia
Bonifico bancario: intestato a AIAB Umbria  c/o Monte Paschi Siena Ag. di Ellera di Corciano
IBAN:  IT91N 01030 38400 000000009588
Causale: iscrizione al POF-AIAB – 2011 – UMBRIA


	__________________                            ______________                             _____________________

              Luogo                                                   Data                                                               Firma

	Si dichiara di essere informati che ai sensi dell’art. 13 del d.Lgs. n. 196/2003 i suoi dati verranno trattati per le seguenti finalità: Gestione clientela; Invio di future comunicazioni. 


                                        Autorizzo                                Non Autorizzo

__________________                            ______________                             _____________________

             Luogo                                                   Data                                                            Firma 

















