
         

Fondazione dei Dottori Commercialisti e degli Esperti Contabili di Bari 
 

Corso per Revisori Legali e di sostenibilità 
sede del Corso: Via Osvaldo Marzano n. 40 BARI  

MARZO – APRILE 2025   modalità PRESENZA 
Scheda di adesione da inviare contestualmente al bonifico mezzo mail a: 

fondazione@odcecbari.it 

 
PARTECIPANTE 

 
 

Cognome __________________________________Nome_________________________________ 
 

titolo professionale_______________________ ordine appartenenza________________________ 
 

luogo di nascita_________________________________________ data_____________________ 
 

E-mail___________________________________________________ Cell. __________________ 
 

Codice Fiscale ____________________________________________________________ 
 

 

DATI PER INTESTAZIONE DELLA FATTURA 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
 
 

Quota di partecipazione: 

€ 97,60 (IVA compresa) 
 

INTESTAZIONE BONIFICO BANCARIO 
Fondazione Dottori Commercialisti e degli Esperti Contabili di Bari 

Banca Intesa Sanpaolo  

 IBAN: IT64Y0306904013100000061929 
Per la validità dell’iscrizione, la copia contabile del bonifico deve essere inviata via mail a: 

fondazione@odcecbari.it 
 
 

Ai sensi dell’art.13 D.Lgs. 196/03, La informiamo che i Suoi dati,e gli altri da Lei spontaneamente forniti, saranno trattati per finalità connesse all’esecuzione del servizio, statistiche, informative relative 
ad ulteriori corsi, anche mediante posta elettronica. I dati forniti con la presente scheda saranno trattati con strumenti elettronici e distrutti immediatamente in caso di cessazione del rapporto o 

trascorsi i termini prescrizionali come per legge. La informiamo inoltre che ai sensi dell’art.7, Lei ha diritto di conoscere, aggiornare,cancellare, rettificare i Suoi dati o opporsi all’utilizzo degli stessi, se 
trattati in violazione della legge. Titolare del trattamento: Fondazione dei Dottori commercialisti e degli Esperti Contabili Bari – Via Marzano 40 –70125 Bari –  e-mail fondazione@odcecbari.it 

 
 

Data________________________Firma ________________________________________________ 

 
   denominazione ___________________________________________________________________

 
  comune _________________  cap._________indirizzo____________________________________ 

 
   p.iva____________________________   c.fis.___________________________________________ 
 

   Codice Univoco _______________PEC_________________________________________________ 
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