
MODULO ISCRIZIONE 
 
 
 

www.sicoitalia.it 
 

Viale della Grande Muraglia n. 145 - 00144 ROMA (RM) tel 06 45491064 fax 06 83391706 email: segreteria.sico@gmail.com 

 
 

14° CONGRESSO INTERNAZIONALE S.I.Co. 
28 e 29 ottobre 2017 
 

                                                  
 
 
 
 
 

 
Nome e cognome   ______________________________________________________________________________________ 
 
Nato/a a  _________________________________________________________________ Pr. _______ il _________________ 
 
Residente in _________________________________________________________________ Pr. _______ CAP ____________ 
 
Via/Viale/Piazza ______________________________________________________________________________ N. ________ 
 
Codice fiscale ________________________________________________ Partita IVA _________________________________ 
 
Telefono _____________________________ Email ____________________________________________________________ 
 
Professione ____________________________________________________________________________________________ 

 
€ 100,00 Soci iscritti Registro S.I.Co. più un ospite non iscritto S.I.Co. 
€  80,00  Studenti in Formazione iscritti S.I.Co. più un ospite non iscritto S.I.Co. 

€ 120,00 Non iscritti S.I.Co. 

Pacchetto per Scuole e Referenti regionali 
€ 900,00 Pacchetto 10 Iscritti S.I.Co. più un ospite non iscritto S.I.Co. per ciascuno 

€ 700,00 Pacchetto 10 Studenti in formazione iscritti S.I.Co più un ospite non iscritto S.I.Co. per ciascuno 
 
  Nominativo dell’ospite non iscritto S.I.Co. ___________________________________________________________________ 
   

A TAL FINE SI ALLEGA 
 
 Copia pagamento tramite Bonifico - Iban: IT73D0760103200000000756007 intestato a S.I.Co. - Società Italiana di Counseling

 Copia pagamento tramite C/corrente postale: 756007 intestato a S.I.Co. - Società Italiana di Counseling
 
                      Data                                                                                                                                                       Firma   
 
   _________________________                                                                                                ___________________________ 
 
 
 
 
 

 

 
 

Troviamo il senso 

  

 

 
Ai sensi del D. Lgs. 196/2003 e relativi aggiornamenti a tutela della privacy, autorizzo la S.I.Co. ad utilizzare i miei dati personali per le necessarie 

funzioni di informazione e gestione dati, sia in forma cartacea, che a livello informatico. 

Autorizzo lo staff organizzativo della S.I.Co. - Società Italiana di Counseling - ad effettuare, in occasione del 14° Congresso Internazionale S.I.Co.  
che si terrà a Roma nei giorni 28 e 29 ottobre 2017, foto e riprese audiovisive dove compaia la mia immagine, ai sensi e per gli effetti del D. Lgs. 
30 giugno 2003, n. 196, successive modifiche e integrazioni ed ai sensi e per gli effetti previsti dalla normativa vigente in materia di trattamento 
di immagini e riprese audiovisive. 
Autorizzo inoltre a pubblicarle sul sito istituzionale S.I.Co. e sui social media.  I miei diritti in relazione al trattamento, sono quelli previsti dall’art. 
7 del D. Lgs. 196/2003. L’utilizzo dei dati e delle immagini, come sopra definito, è da considerarsi del tutto gratuito. 

 
                      Firma 
 
 ___________________________ 

http://www.sicoitalia.it/
mailto:segreteria.sico@gmail.com

