
ULTRASUONI IN NEUROLOGIA
VII Corso base teorico pratico
Acquisizione di tecniche ultrasonografiche ed indicazioni nelle patologie neurologiche
DATA E LUOGO: 30 settembre - 2 ottobre 2019 - A.O.U. San Giovanni di Dio e Ruggi 
D’Aragona - Largo Città di Ippocrate – Salerno - Aule Universitarie

Nome 
Cognome
E-Mail
Tel/Cell
C.F. 
Professione
Specializzazione 
Numero d’iscrizione all’Ordine
Ente di appartenenza
Si prega di compilare la scheda in ogni sua parte ed inviarla via email, unitamente alla copia del 
pagamento (se dovuto), alla Segreteria Organizzativa 8 ADV S.r.l., Via F.lli De Mattia, 6 - 84123 
Salerno - email: eventi@8adv.it
Data la limitata disponibilità dei posti, le iscrizioni saranno registrate in ordine di arrivo ed 
accettate se pervenute alla Segreteria organizzativa, complete di pagamento (se dovuto), entro 
e non oltre il 22 Settembre 2019.

Consenso al trattamento dei dati personali 
Acconsento al trattamento dei miei dati personali a norma della normativa attuale (GDPR). I 
dati saranno utilizzati esclusivamente per attività interne al servizio di accreditamento e regi-
strazione dei crediti ECM presso la banca dati Co.G.E.Aps.
    Acconsento  (Una eventuale non approvazione al trattamento porterà alla mancata registra-
zione dei crediti ECM)
Autorizzo ad inserire i dati raccolti nelle vostre liste al fine di potermi inviare materiale infor-
mativo o promozionale esclusivamente di vostra provenienza e non più di un invio settimanale. 
8 ADV S.r.l. si impegna a non cedere per alcun motivo i miei riferimenti a terzi.  In ogni mo-
mento, a norm della normativa attuale (GDPR) potrò avere accesso ai miei dati, chiederne la 
modifica o la cancellazione, oppormi al loro utilizzo, oppure esercitare il mio diritto all’oblio 
scrivendo a 8 ADV S.r.l. con Sede a Via F.lli De Mattia, 6 - 84123 SALERNO oppure a even-
ti@8adv.it. 
    Acconsento     Non acconsento

Data _____/_____/_________                                              Firma ___________________
Dati per la fatturazione (per pagamento quote a carico del discente o Ente di appartenenza)
Ragione Sociale
Indirizzo Cap
Città Prov. 
Partita IVA
Codice Fiscale 
Data _____/_____/_________                                              Firma ___________________



Iscrizione al corso e Crediti ECM
L'iscrizione al Corso, garantita ad un massimo di 50 partecipanti, è riservata a Medici chirur-
ghi specializzati nelle seguenti discipline: Anestesia e Rianimazione, Cardiologia, Chirurgia Va-
scolare, Geriatria, Medicina Fisica e della Riabilitazione, Medicina interna, Medicina Generale 
(Medici di famiglia), Neurochirurgia, Neurologia, Ortopedia e traumatologia, Radiodiagnostica 
e Tecnici di Neurofisiopatologia.

Quota di iscrizione al Corso
La quota d'iscrizione è di € 200,00* (gratuita per gli Specializzandi) e dà diritto a:
• Partecipazione alle sessioni teorico/applicative del Corso
• Kit congressuale
• Materiale didattico
• Certificato di frequenza
• Coffee break 
• Lunch del 1 ottobre 2019
• Servizio navetta dalle sedi alberghiere - Stazioni Trenitalia e Sita alla sede congressuale (pos-
sibile utilizzo metropolitana cittadina: Stazione Centrale - S. Leonardo)

*il costo indicato non è comprensivo di Iva (22%) in caso di fatturazione.

La quota non comprende
Quanto non esplicitato nella “quota d'iscrizione” al corso. In caso di annullamento del Corso 
per cause di forza maggiore ed eventi eccezionali (terremoti, alluvioni ecc.) non è previsto il 
rimborso della quota di iscrizione né di altre eventuali spese sostenute dai partecipanti (spese 
di viaggio, alloggio ecc.).

Modalità di pagamento
Il pagamento della quota d’iscrizione, unitamente alla presente scheda debitamente compilata e 
sottoscritta, dovrà pervenire a mezzo bonifico bancario entro e non oltre il 22 Settembre p.v.. 

Il bonifico dovrà essere intestato a 8 ADV S.r.l., Via F.lli De Mattia, 6 – 84123 Salerno, e dovrà 
riportare la seguente causale: Nome e Cognome del partecipante + Quota di iscrizione Corso 
Ultrasuoni in Neurologia 2019.

Banca d’appoggio:
BCC Campania Centro - CRA soc.coop.
IBAN IT 46 I 08378 15204 000000422201

Per maggiori dettagli su aspetti fiscali e fatturazione consultare la sezione “INFORMAZIONI 
GENERALI” o contattare direttamente la Segreteria organizzativa 8 ADV ai seguenti recapiti: 
tel. 089-2142524 – mail eventi@8adv.it.

Sistemazione alberghiera
I partecipanti che volessero pernottare a Salerno durante il Corso potranno rivolgersi alla Se-
greteria organizzativa per richiedere assistenza logistica e/o ricevere informazioni sulle struttu-
re ricettive in convenzione.


