]) 1 l”_] l)] iformez i R Formazione della Pubblica Amministrazione

SCHEDA DI ADESIONE

da inviare via email all’indirizzo direzione@pubbliformez.com

IITFS per la scuola

| |30Marzo 2026

ISTITUTO OMMNICOMPREMNSIWVO - CITTA' SANT AMNGELD
Prot. 0005737 del 11/03/2026
o [vll-5 (Uscita)

*Si autorizzano i seguenti nominativi - ordine n

*Codice identificativo Ufficio destinatario di Fattura elettronica:

*Altri DATI da inserire in fattura SE NECESSARI per la corretta emissione

(ad esempio CIG, ORDINE, ECC): BRARR 182 XD

*Campi obbligatori

1)Cognome_ < ASCEENA Nome_MAKAE ssA Funzione_ DG &

Emal_QELS OUOOG & Lsd\sunone . ik

2)Cognome Nome Funzione
Email:
3)Cognome Nome Funzione
Email:

Enfe. SSiamin® CHILMCOMDPRE DS ND - CORA S@nSU ANGEL o

Indirizzo. LA WA\ \ N AL citte’ Gk S AADGELD Prov Y&
Tel DESAEH O Fax e-mail 's\xa\gmmu@mq@_ wcu>wene ik
P.iva dell'Ente C.F. Q&&&A_dﬂlo 6@)}-

o~
Il rattamento dei dati personali che La riguardano viene svolto nell'ambito della banca dati eletironica g

della Pubbiiformez e nel rispello di quanto stabililo dal D.L.vo 30 giugno 2003, n, 196 sulla tutela dei dati Per Conferm ed OCYer

personale. |l rattamento dei doli, di cui Le garanliano lo massima riservatezza, e' effettuato all'unico Nine di Zlone, g,ondl2|on| dl prenOTOZIOne

aggiornarla sulle iniziative culturali delta Pubbliformez. | Suoi dati non saranno comunicati o diffusi a terzi per L3

nessun molivo e per essi Lei polra’ richiedere, ci sensi sell'art. 7 del D Lvo n. 196/2003, in qualsiasi momento. N

la modifica o la cancellazione, scrivendo all'altenzione del Responsabile Dati della Pubbliformez T|mbro e F|ﬁﬁ']g
4






