
Sede Legale e Amministrativa: Via Giuseppino Pinotti n. 7 – 43124 Parma
Email: segreteria.siov@gmail.com; web: www.siov.org

Tel. 0521.1744964

       DOMANDA ISCRIZIONE S.I.O.V. - Anno 2018

Cognome ...........................................................................................................................................................................................

Nome ...........................................................................................................................................................................................

Via                       .................................................................................................................................................................................................

CAP e Città ...........................................................................................................................................................................................

Partita IVA ..........................................................….....

Cod. fscale ..........................................................….............................................................................................................................

Telefono ..........................................................

Tel. cellulare ..........................................................

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

Ordine Vet. (Provincia e n.)       .....................................……………………

Settore di interesse

O  Piccoli animali O   Cavalli O   Animali da reddito

Chiede di iscriversi alla S.I.O.V. per l’anno 2018 ed effettua il versamento della quota associativa di

O   50 Euro entro il 1 Febbraio 2018
O   35 Euro (quota studenti)
O   84 Euro per SIOV + IAVH anno 2018

O   65 Euro dopo il 1 Febbraio 2018

Modalità di pagamento

Bonifco bancario eseguito a favore di:  Società Italiana di Omeopatia Veterinaria - S.I.O.V.
Banca Credit Agricole Cariparma - Ag. di Parma Centro.  
IBAN: IT58K0623012700000038298612
Citare nella causale "Iscrizione S.I.O.V. 2018"

Inviare la domanda di iscrizione e l'attestazione del versamento a:
S.I.O.V. - Società Italiana Omeopatia Veterinaria
Sede Amministrativa: Via Giuseppino Pinotti n. 7 – 43124 Parma

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

Trattamento dei propri dati personali
Io sottoscritto ....................................................................... attesto la veridicità dei dati di cui sopra e accetto,iscrivendomi alla SIOV,   che tutte le comunicazioni avverranno solo ed esclusivamente 
via email. 
Il Sottoscritto ................................................. esprime il proprio consenso, ai sensi degli articoli 3, 7, 10 del Decreto Legislativo 196/03, al trattamento dei propri dati personali. 
Spuntare la casella per esprimere il consenso: [   ]

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

http://www.siov.org/
mailto:segreteria.siov@gmail.com

