
 

 

   

 

 

 

 

SCHEDA DI ISCRIZIONE 
 

QUOTE DI PARTECIPAZIONE 
 

 

 Entro il 30/04/2018    € 200,00 (IVA 22% inclusa)      
 Oltre il 30/04/2018     € 250,00 (IVA 22% inclusa) 
 Studente/Specializzando  € 61,00 (IVA 22% inclusa) 
 
La quota di partecipazione include: partecipazione a tutte le sessioni scientifiche previste nel programma, kit 
congressuale, attestato di partecipazione, certificato dei crediti ECM (se conseguiti), welcome coffee 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

MODALITA’ DI PAGAMENTO 
 

 Bonifico bancario Intestato a: Sardiniameeting Srl c/o Banco di Sardegna – Ag.1 di Cagliari  
IBAN: IT61Y0101504801000070473655  
Si prega di voler inviare copia del bonifico effettuato unitamente alla scheda di iscrizione al seguente numero di fax: 070 6406641 
Le spese bancarie saranno a carico del destinatario 

 
 Assegno circolare o bancario non trasferibile  n………….………………………………….……………….. 
Banca………………………………………………. di €……………………………intestato a: Sardiniameeting Srl  
Si prega di voler anticipare, unitamente alla scheda di iscrizione, una copia dell’assegno via fax al numero 070 6406641 e inviare 
l’originale a: Sardiniameeting Srl  – Viale La Playa, 7 - 09123 Cagliari 
 
 

 Contanti/POS presso la sede della Sardiniameeting Srl – Viale La Playa, 7 – 09123 Cagliari 

 
                        Segue sul retro 

 
 

 
Da restituire debitamente compilata alla Segreteria Organizzativa  
SARDINIAMEETING Srl - Viale La Playa, 7 - 09123 Cagliari 
Fax +39 070 6406641 - Tel. +39 070 664334 - Cell. +39 3294870166 - info@sardiniameeting.it 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
COGNOME                                                         ________________        __NOME___________________________________________________ 

 
LUOGO E DATA DI NASCITA_____________________________________________________________________________________________ 

 
CODICE FISCALE                              ___________   ____________________________________________________________________________ 

 
INDIRIZZO_____________________________________________________________________________________________________________ 

 
CITTA’       __________                 ____________             ______             CAP              _______                   PROV.____________________________ 

 
TEL. ABITAZIONE_    ___                          CELLULARE                  ____   ____________EMAIL________________________________________ 
 

PROFESSIONE          ___________________         SPECIALIZZAZIONE_____________________________________ SPECIALIZZANDO 

                                                    
ISTITUTO/ENTE_______________________________INDIRIZZO ISTITUTO_____________________________TEL.____________________ 

 
Barrare la casella di pertinenza:  □  DIPENDENTE  □ CONVENZIONATO  □ LIBERO PROFESSIONISTA  □ PRIVO DI OCCUPAZIONE  

 
N.B. Tutti i campi sono obbligatori per il conseguimento dei crediti ECM 

          

13° Summer School del Centro di Collaborazione OMS 
PORTO CONTE RICERCHE – Alghero (SS) 11-15 giugno 2018 

S.P. 55 Porto Conte - Capo Caccia - km 8,400 Loc. Tramariglio 

07041 Alghero (SS) Italia 
 

mailto:info@sardiniameeting.it


 

 

   

 

 

 

 

 
Cancellazioni e rinunce - Eventuali cancellazioni delle iscrizioni pervenute per iscritto alla Segreteria Organizzativa entro l’11 maggio 
2018 danno diritto ad un rimborso pari al 70% dell’ammontare versato. Dopo tale data non sarà possibile effettuare alcun rimborso. 
Rimborsi - Eventuali rimborsi delle quote di partecipazione saranno effettuati esclusivamente dopo la chiusura dell’evento. 

 
 
 
Dati per la fatturazione se diversi da quelli suindicati: 
 
Nome _____________________________________________ Cognome ________________________________________________ 
 

Ente ______________________________________ Indirizzo completo ________________________________________________ 
 

P.Iva / Codice Fiscale _____________________________________________________________________________________________ 
 
 
 
 
Si autorizza il trattamento dei dati ai sensi della legge 196/2003 
 
Data ___________________________________________  Firma __________________________________________________ 
 
 

 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

HOTEL CONSIGLIATI NELLE VICINANZE 
 

 
  
 
 

 
Foresteria Porto Conte Ricerche S.P. 55 Porto Conte - Capo Caccia km 8,400 Loc. Tramariglio - 07041 Alghero (SS)  

www.portocontericerche.it Tel: (+39) 079 998 400 – Fax: (+39) 079 998 567 
 
Hotel Porto Conte *** Località Porto Conte, 07041 Alghero (SS)  www.hotelportoconte.it  Tel: +39 079 942035 

 
Hotel Corte Rosada **** Località Porto Conte, 07041 Alghero (SS)  www.hotelcorterosada.it  Tel: +39 079 942038 

(Al momento della prenotazione indicare all’Hotel il codice SUMMERSCHOOL2018 per una tariffa in convenzione) 

 
Hotel El Faro **** Località Porto Conte, 52 - 07041 Alghero (SS) www.elfarohotel.it Tel: + 39 079 942010 

 

Hotel Punta Negra **** Regione Punta Negra C.P. 24 - 07041 Alghero (SS) www.hotelpuntanegra.it   

Tel: +39 079 930222 / 079 930224 (Al momento della prenotazione indicare all’Hotel il codice SUMMERSCHOOL2018 per una tariffa 
in convenzione) 

 
Hotel Dei Pini **** Località Le Bombarde - Alghero (SS)  www.hoteldeipini.it  Tel: +39 079 930157 

 

 

http://www.portocontericerche.it/
http://www.hotelportoconte.it/
http://www.hotelcorterosada.it/
http://www.elfarohotel.it/
http://www.hotelpuntanegra.it/
http://www.hoteldeipini.it/

