
 

Scuola di Alta Formazione 

Dell’ODCEC DI PAOLA  

 

 

Corso  

 

DIRITTO FALLIMENTARE 

 
NOVEMBRE-DICEMBRE  2009 

 

SCHEDA DI PRENOTAZIONE 

 

 

Il /La sottoscritto/dott./rag.______________________________nato/a  a ____________________ 

 

il ______________________ 

 

tel____________________________fax_____________________cell______________________ 

 

indirizzo di posta elettronica____________________________ 

 

(  ) iscritto/a all’ Ordine di ________________ 

 

(  ) iscritto/a dal_________________________ 

 

(  ) iscritto/a al Registro dei Praticanti tenuto all’ Ordine di ______________________ 

 

 

        

 

CHIEDE 

 

di prenotare la propria partecipazione al corso sul “Diritto Fallimentare” ed allega la ricevuta del 

pagamento effettuato. 

 

 

 

Firma 

 

___________________________________ 

 

  

 

 

 


