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SCHEDA DI ISCRIZIONE
Da compilarsi in tutte le sue parti — una scheda per partecipante

NOME COGNOME
VIA CAP CITTA PROV
TEL FAX E-MAIL

. Dopo il 4 marzo

Quote Entro il 4 marzo e in Sede Congressuale
Quota di Partecipazione € 750,00 + IVA 22% €900,00 + IVA 22%
Quota Giornaliera € 300,00 + IVA 22% € 350,00 + IVA 22%
Quota Soci SIA over 65 € 300,00 + IVA 22% € 300,00 + IVA 22%
Quota Soci SIA Biologi* € 300,00 + IVA 22% € 350,00 + IVA 22%
Quota per
Specializzandi/Dottorandi** nessuna quota € 200,00 + IVA 22%
o Vengono forniti un massimo di n. 2 badges non nominativi per azienda. Il badge da diritto alla partecipazione ai lavori

Espositori/Sponsor scientifici, alla cerimonia inaugurale e open lunch
%anf’po;éi'aetgg In via di definizione In via di definizione

Il badge da diritto alla partecipazione ai lavori scientifici, ingresso all’area espositiva, kit congressuale, attestato di partecipazione, Cerimonia
Inaugurale, cena sociale.

*La scheda deve essere accompagnata dalla copia del certificato di laurea specialistica di area bio--medica. L’iscrizione da diritto alla
partecipazione ai lavori scientifici, ingresso all’area espositiva, kit congressuale, attestato di partecipazione.

**La scheda deve essere accompagnata da una dichiarazione della Scuola di Specializzazione/Dottorato. L'iscrizione da diritto alla
partecipazione ai lavori scientifici, ingresso all’area espositiva, kit congressuale, attestato di partecipazione.

Le pre-iscrizioni verranno accettate entro e non oltre il 6 Maggio 2016.
Dopo tale data si accetteranno solamente iscrizioni in sede congressuale.

ISCRIZIONE:
O CONGRESSO O SPECIALIZZANDO O DOTTORANDO O BIOLOGO 0O SOCIO SIA OVER 65 ANNI O CENA

E’ OBBLIGATORIO CONFERMARE LA PRESENZA ALLA CENA ENTRO IL 14 MAGGIO
IN QUANTO LA PARTECIPAZIONE SARA’ SUBORDINATA ALLA CONFERMA DI PARTECIPAZIONE.

Quota cena sociale per accompagnatori n. persona/e eur

Termini di pagamento:
| pagamenti dovranno essere indirizzati a Emilia Viaggi Congressi & Meeting srl, via Porrettana 76- 40033 Casalecchio di Reno (Bo) tramite:

- Assegno bancario o circolare non trasferibile intestato a: E.V.C.M. S.r.l.

- Bonifico Bancario: Cassa di Risparmio di Cesena L’assegno dovra essere accompagnato da lettera in cui si specifica causale del
IBAN IT94H0612036670CC0610000833 pagamento.
intestato a E.V.C.M. S.r.l. Le iscrizioni effettuate direttamente in Sede Congressuale potranno essere

Causale: SIA 2016 + quota d’iscrizione + nome iscritto. | pagate tramite contanti, assegni bancari o circolari non trasferibili, bancomat e
carta di credito. A seguito del pagamento verra rilasciata ricevuta cui fara
seguito relativa fattura.

Si prega di intestare la fattura a:
Ragione o denominazione sociale

VIA CAP CITTA’ PROV
Codice Fiscale Partita IVA

Ai sensi della Decreto Legislativo del 30 giugno 2003 n. 196 autorizzo la EVCM s.r.I. alla gestione della registrazione ed al trattamento dei dati personali forniti
con la presente scheda.

Data Firma

Compilare in stampatello ed inviare a: Emilia Viaggi Congressi & Meeting — Via Porrettana, 76 — 40033 Casalecchio di Reno (BO)
Tel. +39.051.6194911 — Fax +39.051.6194900 — elisaolivi iliaviaggi.i




