
 

SCHEDA DI ISCRIZIONE 
XXVI Convegno Nazionale di Geotecnica – 20 - 22 Giugno 2017 

Auditorium Antonianum - Viale Manzoni 1 - Roma 

   inviare a Associazione Geotecnica Italiana 
via email: agi@associazionegeotecnica.it o fax: 06 44361035 

 
RIEPILOGO DATI ISCRITTO 

 
Nome e Cognome ___________________________________________________________________________________________ 

 

Ditta ______________________________________________________________________________________________________ 

 

Indirizzo ___________________________________________________________________________________________________ 

 

CAP e Città ________________________________________________________________________________________________ 

 

Email _____________________________________________Tel. / Cell. _______________________________________________ 

 
Partecipante 2 (Solo per iscrizione collettiva) 
Nome e Cognome ___________________________________________________________________________________________ 
 
Partecipante 3 (Solo per iscrizione collettiva) 
Nome e Cognome ___________________________________________________________________________________________ 
 
 
IMORTANTE! Per l’attribuzione dei crediti formativi indicare, per ciascun partecipante: 
 
Codice Fiscale  (1) ____________________________ (2) ____________________________ (3) ____________________________ 
 
Provincia Ordine Ingegneri di appartenenza (1) ___________________ (2) ___________________ (3) ____________________ 
 
N. iscrizione all’Ordine  (1) _________________________ (2) _________________________ (3) __________________________ 

 
QUOTE DI ISCRIZIONE 

 
 Soci     € 470,00   € _______________ 

 Non Soci    € 550,00   € _______________ 

 Studenti Dottorandi Assegnisti (1) € 220,00   € _______________ 

 n.3 iscrizioni collettive (2)  € 1.240,00  € _______________ 

CENA SOCIALE 

 cena sociale    € 100,00 x _____ =  € _______________ 

TOTALE   € _______________ 

Le quote comprendono: 
atti, pranzi, coffee break 

(1) Per usufruire delle quote Studenti, Dottorandi e Assegnisti inviare il documento comprovante l’appartenenza alle categorie 
(2) Per usufruire delle quote collettive gli iscritti devono appartenere allo stesso Ente, Studio professionale o Società (unica partita IVA) 

segue nella prossima pagina  



 

FATTURAZIONE 
Nome Cognome o Denominazione sociale 
________________________________________________________________________________________________ 

________________________________________________________________________________________________ 

Indirizzo _________________________________________________________________________________________ 

CAP ___________ Città _______________________________________________________________ Prov. ________ 

C.F. (obbligatorio anche se uguale a P.IVA)_____________________________________________________________ 

P.IVA (obbligatorio se titolare) _______________________________________________________________________ 

 

MODALITA’ DI PAGAMENTO 
 

 c/c postale n.27428002 intestato all’Associazione Geotecnica Italiana (allegare ricevuta del versamento) 

  bonifico bancario a: Associazione Geotecnica Italiana - Unicredit Banca di Roma 

 IBAN: IT 81 G 02008 05003 000110084846 (allegare copia del bonifico). 

  Vi autorizzo ad addebitare l’importo sulla mia carta di credito: 

 

 VISA   MASTERCARD    AMERICAN EXPRESS 

 
N. _______________________________________________________________________________ SCAD. CARTA ___________________ 

 
IMPORTO €  ____________________________ TITOLARE ______________________________________________________________________ 
 
 
DATA ________________________________  FIRMA  _____________________________________________________________________ 
 
L’AGI garantisce la riservatezza dei dati forniti in conformità alla legge 675/96 sulla tutela dei dati personali 
 
Ai sensi della Legge 675/96, del DPR 445/00 e del D.Lgs. 196/2003 vi autorizzo al trattamento dei dati personali e 
sensibili sopra riportati per l’organizzazione della Conferenza e per comunicazioni inerenti le vs. attività. 
SI   NO    Data ______________ Firma ___________________________________________________ 
 
Ai sensi della Legge 675/96, del DPR 445/00 e del D.Lgs. 196/2003 vi autorizzo al trattamento dei dati personali e 
sensibili sopra riportati per la diffusione dei dati a terzi per l’invio di materiale informativo e/o pubblicitario. 
 
SI   NO    Data  ______________ Firma __________________________________________________ 
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