
SCHEDA DI ISCRIZIONE 

Alfa FCM 
Sede operativa: Via Paolo Emilio, 10 00192 Roma 
Sede legale: Viale Mazzini, 6 00195 Roma 
Tel. +39 06 87757099 +39 06 87756028  
Fax  +39 06 30194035  
CF & PIVA: 11408311006 
www.alfafcm.com 

Società Italiana di Citologia 
 

Il Paris System: confrontiamoci al microscopio 
Corso teorico-pratico di aggiornamento in citologia urinaria 

 
 

Centro Formazione Ordine Nazionale dei Biologi  
24 Ottobre 2019 

Viale della Piramide Cestia, 1, ROMA 
 

MODALITA’ DI ISCRIZIONE 

 L’iscrizione al corso è obbligatoria e a numero chiuso (20 partecipanti) 
 Compilare il presente modulo in stampatello e rispedire all’indirizzo e-mail: 

mc.alessandrini@alfafcm.com.   
 L’iscrizione sarà ritenuta valida esclusivamente previa conferma da parte della Segreteria 

Organizzativa e Provider ECM: 
ALFA FCM - Via Paolo Emilio 10, 00192 Roma 
Tel: 06.87756962 – Fax: +39 06.30194035       

 

ACCREDITAMENTO ECM 

Il Corso Formativo sarà accreditato per la professione di Biologo, Medico (discipline: Anatomia 
patologica, Patologia clinica)   
 

DATI ANAGRAFICI 

* I campi contrassegnati da asterisco sono indispensabili ai fini dell’iscrizione 
 

*Nome: :               *Cognome: :                                                   
 
Indirizzo Completo: :                                           
 
*Cellulare:               Tel:                 
 
*E-mail:                                                                                           
 
*CODICE FISCALE:                                                                                                      
 
*Luogo e Data di Nascita: :                
 
*P. IVA:                                                                                 
 
*Professione:___________________________________                                                    
 
QUOTA DI ISCRIZIONE € 80,00 + IVA 22% = € 97,60      per i SOCI in regola con la quota          
                                                                                            associativa SICi per l’anno 2019 
                                        € 130,00 + IVA 22% = € 158,60  per i NON SOCI 
Se la quota deve essere fatturata alla ASL, l’importo è da considerare senza IVA  
La quota comprende: attestato di partecipazione, attestato ECM, coffee break, light lunch. 
N.B. La quota di iscrizione al Corso deve essere versata a AlfaFCM, previa conferma 
        La quota associativa SICi deve essere versata alla SICi, seguendo le indicazioni sul sito www.citologia.org 

mailto:mc.alessandrini@alfafcm.com

