
RICHIESTA DI ADESIONE

PER AZIENDE

Azienda*______________________________________

Indirizzo_______________________________________

CAP____________Città__________________________

Tel/Fax_______________________________________

Email_________________________________________

Sito__________________________________________

P.IVA/Cod. Fiscale_____________________________

Nome/Cognome______________________________

Azienda*_____________________________________

Ruolo________________________________________

Data/Luogo di Nascita_________________________

Tel___________________________________________

Email_________________________________________

Cod. Fiscale___________________________________

PER INDIVIDUI

Il/La sottoscritto/a dichiara di aver preso visione dello

Statuto dell’Associazione no-profit “IBF -Indian Business

Forum of Italy” disponibile presso il sito www.ibfitaly.it e di

condividerne ed accettarne il contenuto e le finalità.

Firma
(se Azienda/Ente: timbro, nome cognome e ruolo del

firmatario; il quale dichiara di avere i poteri di firma)

_______________________________________

Luogo e Data

_______________________________________

PRIVACY
Il/la sottoscritto/a dichiara di aver preso visione delle
informazioni di cui all’art. 13 del GDPR 2016/679 e di
prestare il proprio consenso, ai sensi del medesimo
GDPR 2016/679, nonché del D.Lgs. 196/2003 e
successive modifiche, al trattamento dei suoi dati per i
fini statutari, come indicati nel modulo di iscrizione
(paragrafo “descrizione dei benefici”), incluso la loro
diffusione ai fini del social networking.

Firma

______________________________________

PER I SOCI

• Accesso esclusivo ad eventi networking
• Board di esperti India 
• Delegazioni istituzionali e corporate dall’India
• Eventi online con contenuti specifici
• Eventi culturali
• Funzioni di advisory e b2b ove necessario 
• Newsletter

QUOTA

MODALITA’ DI PAGAMENTO
BONIFICO
IBAN IT83F0339901600CC0010101949

SOCIO CORPORATE

Annuale, Ordinari € 500

SOCIO INDIVIDUALE

Annuale, Ordinari € 150

Annuale, Studenti € 50

Per Accettazione:

Amministratore A_____________________ Amministratore B_______________________

Da restituire compilato a mano ad un nostro addetto oppure da rispedire scansionato via mail a:
info@ibfitaly.it. Per individui chiediamo cortesemente di allegare un curriculum e ID universitario (per studenti)
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