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TORRE DI PORTA VILLALTA





Via Micesio, 2- 33100 UDINE





Tel/fax 0432 26560





sfaud@archeofriuli.it

epigraphischer.sommerkurs@gmail.com
DOMANDA DI ISCRIZIONE
CORSO ESTIVO DI EPIGRAFIA
SAXA LOQVVUNTVR 2024
Il/La sottoscritto/a………………………………………………………………………………..
nato/a il……………………………….............             a . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . 
residente a………………………................………… Prov.  . . . . .  C.A.P………………………
in via……………………………………………......... tel………………….....................................
e-mail……………………………………...................  professione………………………............
Cod. Fiscale: ….................................................................................................................................
CHIEDE
di essere iscritto al corso estivo di epigrafia Saxa loquuntur 2024. Allega a tale richiesta la copia del versamento effettuato mediante bonifico bancario sul c/c presso Banca Intesa San Paolo, intestato a Società Friulana di Archeologia, IBAN: IT86F0306909606100000004876 - Filiale terzo settore.
Il trattamento dei dati personali avverrà a norma di legge, secondo Regolamento UE n. 679/2016 e secondo i principi di correttezza e liceità ed in modo da tutelarne la riservatezza. Il trattamento e la custodia verranno effettuati dalla Società Friulana di Archeologia odv anche con l‘utilizzo di mezzi informatici. 










(firma)

Per un minorenne, firma di un genitore ….....................................................................................
Luogo e data


.........................................................


……………………………
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