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MODULO D’ISCRIZIONE 

“Rischio trombotico nelle malattie ematologiche” 

7 dicembre 2019 

 inviare ad Intercontact via fax allo 0721.26773 

oppure per e-mail ad info@intercontact.it 

iscrizione on-line al sito www.intercontact-pesaro.it (sezione congressi e corsi ECM) 

 

 

Nome   _____________________Cognome______________________________ 

Indirizzo_________________________________Prov. _________Cap________ 

Città_______________________Prov.__________Telefono_________________ 

E-mail______________________________________ 

P.iva_____________________________________________________________ 

Cod. Fiscale_______________________________________________________ 

 
 
Le iscrizioni vengono accettate e confermate in base all’ordine di ricevimento dei 
moduli di iscrizione, unitamente a copia del bonifico bancario.  
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