Dott. Aniello Mollo Dott. Aniello Mollo

Endodonzia Clinica Il ritrattamento ortogrado e la gestione delle
Corso Intensivo Teorico-Pratico anatomie alterate
L’Endodonzia con una Visione Corso Intensivo Teorico-Pratico

Multidisciplinare Pistoia n-13 settembre = 17-18 ottobre = Firenze, 5-6-7 febbraio 2026

7-8 novembre 2025

SCHEDA DI ISCRIZIONE

Si prega di compilare la presente scheda in tutte le sue parti e di inviarla a:

M] Eventi Sas - Via del Gelsomino, 20 - 50125 Firenze
Email: eventi@mijeventi.eu

Nome Cognome

Luogo dinascita Data di nascita

Indirizzo

Cap Citta Prov.
Tel. Fax Cell

E-mail @

PEC @

DATI PER LAFATTURAZIONE

Codice Univoco Destinatario

Ragione sociale

Indirizzo

Cap Citta Prov.

Codice Fiscale

Partita IVA

Mi iscrivo a:
[J Endodonzia Clinica Corso Intensivo Teorico-Pratico L'Endodonzia con una Visione Multidisciplinare
Pistoia, 1-13 settembre * 17-18 ottobre = 7-8 novembre 2025

[ Corso Intensivo Teorico-Pratico Il ritrattamento ortogrado e la gestione delle anatomie alterate
Firenze, 55-6-7 febbraio 2026

QUOTE DI ISCRIZIONE
Corso L’Endodonzia con una Visione Multidisciplinare PISTOIA QUOTA IVA 22% inclusa
(J Odontoiatra 1.600,00 €
[ Odontoiatra under 31 — data di nascita ___/___/ 1.250,00 €

Corso Il ritrattamento ortogrado e la gestione delle anatomie

o/
B QUOTA IVA 22% inclusa
(J Odontoiatra 1.200,00 €
[ Odontoiatra under 31 — data di nascita ___/___/ 950,00 €

[ Quota ex Corsista attivita formative Dr. Aniello Mollo 1.050,00 €



mailto:eventi@mjeventi.eu

COI‘SI.PIS‘tOIa e Firenze (sconto del 20% sulle quote unitarie di QUOTA IVA 22% inclusa
partecipazione)

[ Odontoiatra 2.240,00 €
[J Odontoiatra under 31 — data di nascita ___ /__/ 1.800,00 €

Modalita di Pagamento
CORSO PISTOIA
e T acconto richiesto all’atto dell'iscrizione € 8o00=.
e Saldo entro il 30 aprile 2025
CORSO FIRENZE
e [acconto richiesto all’atto dell’iscrizione € 600=.
e Saldo entro il 30 settembre 2025
CORSI PISTOIA E FIRENZE
e [ acconto richiesto all’atto dell’iscrizione € 1.000=.
e Saldo (anche in 2 tranche) entro il 30 settembre 2025
A mezzo:
[ Bonifico bancario a favore di: M] Eventi Sas - Banca Intesa San Paolo
IBAN: IT66U0306902993100000000861. Nella causale si prega di indicare: nome, cognome e
“Dott. A. Mollo_Corso (citta) 2025/2026
3 Carta di credito

VISA/MASTERCARD
O Y| | | ) ) | ) { g |
DATA SCADENZA: [ ][ 1/[__ ][] CVV VISA/MASTERCARD [__ ][ ][]

Intestatario carta:

Autorizzo M]J eventi sas a prelevare I'importo di acconto € dalla carta di credito
sopra indicata

Firma:

3 Prendo atto delle modalita per il versamento del saldo della quota di iscrizione. Con almeno 2 settimane di anticipo rispetto alle
scadenze previste, comunichero alla Segreteria Organizzativa la modalita con la quale intendo procedere (bonifico oppure
autorizzazione all’addebito su carta di credito).

Firma

L’annullamento dell’iscrizione sara accettato solo a fronte di una richiesta scritta indirizzata alla Segreteria

Organizzativa a mezzo e-mail all'indirizzo: eventi@mjeventi.eu. E previsto il rimborso della quota di iscrizione (al netto di €30,00 per

spese amministrative) per le cancellazioni comunicate alla Segreteria entro 30 giorni dall'inizio del corso. Dopo tale data non sara

esigibile alcun rimborso.

Informativa e Consenso al trattamento dei dati personali
Ai sensi del regolamento UE 679/2016 e successive modifiche o integrazioni, la informiamo che i suoi dati personali, acquisiti tramite il
modulo di iscrizione, saranno trattati da M] EVENTI, titolare del trattamento, anche con lausilio di mezzi elettronici per finalitd
riguardanti lo svolgimento dell’evento e non saranno ceduti a terzi senza il suo consenso. In qualsiasi momento potra chiedere la rettifica

o la cancellazione dei dati, nonché opporsi all'invio da parte nostra di materiale pubblicitario o informazioni commerciali con una
comunicazione indirizzata a: mjeventi@legalmail.it .

L’informativa completa potra essere reperita presso i nostri uffici o sul sito www.mjeventi.com.

Il consenso al trattamento dei dati é richiesto in quanto indispensabile al fine dell'iscrizione al corso (diversamente non sara possibile
dare sequito alla sua iscrizione). Le chiediamo inoltre di concederci il suo consenso per le sequenti finalita:

. Accreditamento E.C.M. [SI] [NO] Adempimenti connessi con l'organizzazione di eventi [SI] NO]

. L’invio di informazioni nuove iniziative o corsi e materiale promozionale [SI] [NO]

DATA FIRMA



mailto:mjeventi@legalmail.it
http://www.mjeventi.com/

