
SCHEDA D’ISCRIZIONE
4° Congresso di Medicina Generale in Alto Adige

GIOIA E NOIA
L’anziano ed il Medico di Famiglia

Bolzano, 27 e 28 maggio 2005

Alla Segreteria Congressuale
Via Druso 1 – 39100 BOLZANO (ITALY)
Tel. Nr. 0039 0471 055 960       Fax: 0039 0471 055 099
E-Mail: info@suegam-samg.bz.it

Nome Cognome

CAP Città Via

Tel. Fax e-mail 

Professione: ……………………………………………………………

Quota d’iscrizione:
Medico di Medicina Generale/Specialista Euro 85,00  /  Euro 50,00 *
Giornaliero per medici Euro 50,00  /  Euro 30,00 *
Giornaliero per assistenti d’ambulatorio Euro 10,00

* Quota ridotta per soci SAMG

Quota per seminario Euro 25,00
Mi iscrivo al seguente seminario: (indicare il numero)

Per le/gli assistenti ambulatoriali, le/i collaboratori/trici di distretto e i Medici di Medicina
Generale in Formazione la frequenza dei lavori congressuali e dei seminari è gratuito.

Galà congressuale Euro 40,00/persona
Numero partecipanti: Importo totale:

Pagamento tramite bonifico bancario, Cassa di Risparmio di Bolzano – Filiale Dodiciville,
N° conto. 261600 ABI 6045 CAB 116133

_______ ____________________________
Data Firma

Il trattamento dei dati personali che La riguardano viene svolto nel rispetto del D.Lgs. 196/2003 sulla tutela dei dati per-
sonali. Responsabile del trattamento è il Presidente della Società Altoatesina di Medicina Generale. Le garantiamo la mas-
sima riservatezza. I suoi dati non saranno comunicati o diffusi a terzi, e per essi potrà richiedere in qualsiasi momento la
modifica o la cancellazione.

Per motivi organizzativi l’iscrizione deve avvenire entro il 10 maggio.. A partire dalla data
dell‘accredito della quota l‘iscrizione è valida a tutti gli effetti. Data la disponibilità limitata di posti, sia per i
seminari che per il galà, essi saranno assegnati fino ad esaurimento secondo l‘ordine d‘arrivo dei pagamenti.
La quota sarà restituita solamente se verrà superato il numero massimo di partecipanti (seminari e galà). Nel
caso di meno di 5 iscrizioni il seminario non avrà luogo.




