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MODULO	DI	ISCRIZIONE	AL	CORSO	PER	ISTRUTTORE	BLSD	
	

	

DATI	CORSISTA:	

NOME______________________________										COGNOME____________________________________	

LUOGO	E	DATA	DI	NASCITA	________________________________	C.F.___________________________	

MAIL	_______________________________________________________		

AZIENDA	____________________________________________________		

DATI	FATTURAZIONE:		

______________________________________________________________________________________	

Il	 corso	 per	 Istruttori	 BLSD	 è	 articolare	 su	 tre	 giornate	 formative	 consecutive.	 Le	 date	 della	 sessione	 di	
Febbraio	saranno	confermate	al	raggiungimento	del	N°	minimo	di	partecipanti	

Quota	di	iscrizione:	

-	riservata	agli	associati	Federforma:	500,00€+IVA	

-	non	Associati:	750,00€+IVA	

Da	allegare	al	presente	modulo	di	iscrizione:	contabile	di	bonifico	di	acconto	(50%)		

	

Luogo	e	data	____________________																																																								Firma	_______________________		

	
	

Banca	Intesa	-	IBAN	IT48E	03069	05046	10000	00119	40,	intestato	a	FederForma	Servizi	Srls	


