
Scheda d’iscrizione Corso Agg. TCA On Line  

19 Dicembre 2025 

Delibera G.R. n.1266 del 11/08/2025  

(da inoltrare via  e-mail: info@scuolaedilegrossetana.it) 

Quota di partecipazione € 60,00  (pagabile mediante bonifico bancario anticipato entro il 

12/12/2025)

Pagamento da effettuare presso Cc BPER BANCA Intestato a Scuola Edile Grossetana 

IBAN IT66S0538714303000047613756  

Causale Nome Cognome Aggiornamento TCA   

num. Iscrizione TCA  ________________________data Iscrizione________________ 

Nome e Cognome:___________________________________  

Cod. Fisc. __________________________________________   

Data di nascita: ________________   Luogo di nascita:  ______________________________(______) 

Città Residenza: ______________________________________ (____________) 

Via : ___________________________n.______   

Tel: _______________________________________  

e‐mail _______________________________________   

Ordine di appartenenza : _____________________________   

Fattura da intestare a: _____________________________________________________________    

P. Iva: ____________________________________

Codice fatturazione elettronica: ____________________   

Via: _____________________________________________________  n. ___________  

Città: ____________________________________________________  Cap.__________ 

Ai sensi della normativa pro tempore vigente in materia di privacy e del Regolamento UE 2106/679, si dichiara di essere stati informati e di prestare il consenso a 
che il proprio nominativo venga inserito nella nostra  banca dati ed utilizzato ai fini di una informazione  per future attività ed iniziative, con l'esclusione della 
comunicazione dello stesso a terzi per altri motivi. 

Esclusivamente, nell'ipotesi in cui non ci sia interesse a tale opportunità, barrate la casella a lato 

Data ___________________ Firma__________________________ 
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