
 
 

 
SCHEDA D’ISCRIZIONE 

 
La presente scheda deve essere debitamente compilata ed inviata via mail all’indirizzo 

federico.padula@dynamicom.it oppure via fax allo 02 201176 
 

 
  DATI ANAGRAFICI 
  COGNOME …………………………………………………. NOME ………………………………………..…………………………….. 

  Indirizzo ………………………………………………….  CAP …………. Città …………………………..……………………………… 

  Codice Fiscale ………………………………………………….………………………………………..………………………………….. 

  Tel. …………………………………………………..……………….. FAX ……………………………..…………………………………… 

  E-mail …………………………………………………. Cellulare …………………………………….……………………………………. 

  Professione …………………………………………………. Disciplina  ………………………………..…………………. 

  Istituto ………………………………………………….………………..……………………………………………………… 

  Indirizzo …………………………………………………. CAP …………… Città ……….………………………………… 

 

 ISCRIZIONE GRATUITA 
 
 

 L’iscrizione comprende: partecipazione ai lavori, coffee break, lunch, attestato di partecipazione e Crediti ECM. 
  
 

 Autorizzo DYNAMICOM srl ad inserire i miei dati nelle sue liste. In ogni momento a norma dell’art. 13 del D.Lgs n. 196/2003 potrò avere    
 accesso ai miei dati, chiederne la modifica o la cancellazione oppure oppormi gratuitamente al loro utilizzo. 
 

 
 
 
 
DATA          FIRMA        

Con il Patrocinio di 

Ordine dei Medici 
di Pavia

 
 

 
 

 
 

Ospedali	
  e	
  territorio:	
  sinergia	
  per	
  una	
  corretta	
  gestione	
  del	
  
paziente	
  con	
  osso	
  fragile	
  

10	
  giugno	
  2017	
  -­‐‑	
  PAVIA	
  
	
  

Sala Conferenze “Enrico Magenes”, Collegio Universitario S. Caterina da Siena 

 
 

 
 

 
 


