
 

         

 
 

CORSO 

RILIEVO DIGITALE, RICOSTRUZIONE 3D E MODELLI 

INTERATTIVI 
INTRODUZIONE ALLA BASE DEI RILIEVI ARCHEOLOGICI E ALLA RICOSTRUZIONE 

VIRTUALE  
Giugno 2019 

 
Modulo Iscrizione 

 

 

 

Nome:_________________________________Cognome:_____________________________________________ 

 

Nato/a il: ____/____/________   a _______________________________________________________ (____)  

 

Paese___________________________________ Nazionalità_______________________________________ 

 

Residente a ________________________________ (____) Paese____________________________________ 

 

In Via ______________________________________________________ n°______ C.A.P. _______________ 

 

E-mail: __________________________________________________________________________________ 

 

Tel: (____) ______________________________ Cell: (____) _________________________________________ 

 

(compila una delle seguenti voci) 

 

 Studente in ________________________________________________________________________  

 

o Presso______________________________________________________________________ 

 

 Titolo di studio massimo: _____________________________________________________________ 

 

o In_________________________________________________________________________ 

 

o Presso______________________________________________________________________ 

 

 Professione________________________________________________________________________ 

Con il presente modulo il sottoscritto dichiara altresì: 

- di aver letto lo statuto dell’IRIAE (pubblicato sul sito www.iriae.com) e con il presente modulo lo sottoscrive nella sua 

totalità e che il presente modulo vale anche come modulo di iscrizione all’IRIAE. 



- è a totale propria responsabilità avere un comportamento adeguato nei confronti della legge e di terzi, ovvero, che in caso di 

inottemperanza alle leggi vigenti, al viver civile ed al rispetto dei compagni di corso, si declina da ogni responsabilità, il 

coordinatore del corso, i docenti e l’IRIAE centrale. 

- di possedere un’adeguata assicurazione contro gli infortuni e danni a terzi o che, comunque, in caso di incidente si declina da 

ogni responsabilità, il coordinatore del corso e l’IRIAE centrale. 

- che ogni mio ritardo agli appuntamenti del corso non inficiano il regolare svolgimento di quest’ultimo. 

- che partecipando al corso diventerò socio IRIAE per l’anno in corso e quindi sono a conoscenza che riceverò la newsletter 

dell’Istituto e le notizie relative all’attività dello stesso. 

- che mi atterrò alle direttive del coordinatore e solo a quelle. 

- che se allo scadere della data ultima (03 Giugno 2019) non avrò ancora effettuato il bonifico, la richiesta di iscrizione verrà 

considerata nulla.  

- che se il versamento sarà stato regolarmente effettuato prima della data di scadenza delle iscrizioni (03 Giugno 2019) ma si 

intende recedere dall'iscrizione, sarà rimborsata l'intera quota meno 50 €. Una volta scaduto il termine non sarà più possibile 

ricevere rimborso, neanche parziale.  

- di essere consapevole che IRIAE provvederà ad avvisarmi dell’effettiva partenza del corso allo scadere della dead line, 

ovvero, a verifica del raggiungimento del numero minimo di partecipanti (se previsto). 

Pertanto chiede: 

di essere iscritto al corso con la seguente formula: 

 Già socio IRIAE per l’anno 2019, versando la quota di 350,00 €. 

 Non ancora socio IRIAE per il 2019, versando la quota di 350,00 € + 50,00 € come quota iscrizione 

agevolata. 

Tramite: 

 Bonifico Bancario sul conto intestato a: 

International Research Institute for Archaeology and Ethnology 

IBAN:   IT 19 C 02008 03475 000104290179 

BIC/SWIFT:  UNCRITM1F02 

 

Specificando nella causale: “Iscrizione Corso Archeo3D_06_19 – NOME e COGNOME” 

 

Oppure tramite  

 PayPal all’indirizzo: info@iriae.com 

 

data_______                             firma__________________ 

 

Esprime il proprio consenso alla trattazione, comunicazione e diffusione dei dati personali rilasciati in data odierna per gli usi 

interni dell’Associazione, ai sensi della L. n. 675/96, con particolare riferimento agli artt. 11 e 20. 

 

 

Riservato alla segreteria dell’IRIAE 

 

Registrato il ____/_____/________ con numero di registro/tessera ___________ 

 

Luogo e Data _________________ 

Timbro e firma del responsabile 

mailto:info@iriae.com

