
  
 

XXXVI CORSO DI TECNICA FORENSE 
SEMINARIO TEORICO-PRATICO PER L’ESERCIZIO DELLA PROFESSIONE FORENSE 

Gennaio – Aprile 2014 
 

SCHEDA D’ISCRIZIONE 
 

Cognome ______________________________________ Nome _________________________________________________ 

 

Indirizzo _____________________________________________________________________________________________ 

 

Cap __________  Città ___________________________________________________ Prov. __________________________ 

 

Tel. _________________________ Fax _________________________ E-mail _____________________________________ 

 

DATI per la FATTURAZIONE (obbligatori): 
 

Ragione Sociale ________________________________________________________________________________________ 

Indirizzo _____________________________________________________________________________________________ 

Cap _____________ Città _____________________________________________________ Prov. _____________________ 

_______________________________________________________________________________________ 

Codice Fiscale (obbligatorio)      Partita IVA (se esistente) 
 

Quota di  partecipazione: € 150,00= (IVA inclusa) 
Verranno accettate le prime 40 domande di partecipazione pervenute alla Segreteria Organizzativa (Mj eventi sas – email: 

eventi@mjeventi.eu) entro il 15 gennaio 2014. La trasmissione della scheda è possibile anche a mezzo fax al n. 055 5059360. 

Il pagamento deve essere effettuato, sempre entro il 15 gennaio 2014, con le seguenti modalità: 

❏  a mezzo bonifico bancario effettuato a favore di MJ eventi sas presso Banca Popolare di Vicenza 

IBAN: IT71P0572802803464570864198 
 * indicare sulla causale “Nome, Cognome e Corso TECNICA FORENSE” 

❏  a mezzo carta di credito  Intestata a: ___________________________________________________ 
 

        Visa N.   [__][__][__][__]  [__][__][__][__]  [__][__][__][__]  [__][__][__][__] 

 

    Mastercard N. [__][__][__][__]  [__][__][__][__]  [__][__][__][__]  [__][__][__][__] 
 

    Data di scadenza: [__][__]/[__][__]      CVV2/CVCC2/4DBC [__][__][__]  
*Questo codice di 3 cifre è posizionato sul retro della Carta dopo i numeri che identificano la carta stessa. 

 

 Firma per autorizzazione al prelievo di € 150,00: ______________________________________________________ 

❏  a mezzo contanti/assegno, presso la sede della Segreteria Organizzativa (Viale dei Mille, 9-Firenze, il lunedì, 

 dalle 14.00 alle 18.00 e mercoledì dalle 9.30 alle 15.00). 
 

 

Attesto di essere praticante avvocato, iscritto al Registro tenuto dal Consiglio dell’Ordine degli Avvocati di Firenze, e 
di aver compiuto [_] o di stare svolgendo [_] la pratica, e di aver preso debita nota delle modalità di partecipazione 
al Corso [_] 

 

Firma per esteso ___________________________________________________ Data ________________________________ 


