











1° Convegno Regionale A.I.F.A. onlus
ADHD: Disturbo da Deficit di Attenzione e Iperattività

UN DISTURBO CONOSCIUTO IN TUTTO IL MONDO?
Milano, 20 SETTEMBRE 2008

Istituto Don Calabria

Via dei Missaglia, 117

SCHEDA DI ISCRIZIONE

L’iscrizione al convegno è obbligatoria. La partecipazione al convegno è gratuita.

Cognome.............................................. Nome..................................................

Professione......................................................................................................

Via................................................................................................... N............

CAP..................................... Città................................................. Prov............

E-mail...................................................... Fax.................................................

Telefono............................................... Cellulare...............................................

Socio AIFA 2008:   SI .....  NO .....  Codice n............

L’iscrizione all’AIFA non è prerogativa per partecipare al convegno. 

- parteciperò al pranzo di lavoro a pagamento ( € 12,00): SI (  NO (
Data.....................................


Firma.........................................

Inviare entro e non oltre il 12 Settembre 2008 a:

Astrid Gollner – E-mail: referente.lombardia@aifa.it   Fax 0332 425436
Informativa ai sensi dell’art. 13 del D.Lsg. 30/06/2003 n. 196


Le finalità del trattamento sono esclusivamente quelle necessarie alla raccolta delle adesioni al convegno in oggetto, alla elaborazione di statistiche relative alla tipologia del pubblico partecipante, all’adempimento di obblighi previsti da Leggi, da regolamento e dalla normativa comunitaria, nonchè da disposizioni impartite da autorità a ciò legittimata dalla Legge e da organi di vigilanza e di controllo. 





Il trattamento dei dati avverrà mediante strumenti idonei a garantire la sicurezza e la riservatezza e potrà essere effettuato oltre che con strumenti manuali anche attraverso sturmetni automatizzati (sia informatici che telematici). Spedifiche misure di sicurezza sono osservate per prevenire la perdita di dati, usi illeciti o non corretti ed accessi non autorizzati. I dati sarannoc onservati in una forma che consenta l’identificazione dell’interessato per un periodo di tempo non superiore a quello necessario agli scopi per i quali essi sono stati raccolti o succesivamente trattati.





Il sottoscritto autorizza l’A.I.F.A. onlus al trattamento dei dati personali per la partecipazione al convegno, per ricevere informazioni mediante posta, telefono, posta elettronica, per effettuare analisi statistiche da parte di A.I.F.A. o da società incaricate da AIFA Onlus.





Acconsento (                 Non Acconsento (





Data................................				Firma........................................











