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Metropoli  
Azienda Speciale della  
C.C.I.A.A. di Firenze 
P.IVA - CF: 06178350481 
 
Sede legale, amm. e operativa:  
Via del Castello d’Altafronte,11 
50122 -  Firenze 
Tel.  +39 055 267141 
Fax. +39 055 2671404 
 
Unità locale: 
Laboratorio Chimico Merceologico 
Via Orcagna, 70 50121 - Firenze  
Tel.  +39 055 674027 
Fax  +39 055 671332 
 

 

 

 

 

 

 

 

SCHEDA DI PARTECIPAZIONE 
(Codice Progetto 10C007EU PRISME) 

 

La presente richiesta di partecipazione, compilata in ogni sua parte  e sottoscritta anche nell' informativa e 
consenso al trattamento dei dati personali, dovrà essere inviata via fax (055 26 71 404) a: Metropoli – Azienda 

Speciale della CCIAA di Firenze alla c.a. di Paola Lesmo (e-mail  paola.lesmo@metropoliaziendaspeciale.it) 
 

 

Spett. METROPOLI,  
 

il/la sottoscritto/a chiede di partecipare ai seguenti eventi di cooperazione (barrare le caselle di interesse): 
 

 Martedì 18 ottobre 2011 - Fiera Municipalia a Lleida, Spagna (Ns. Rif. 722) 
 

 Incontri gratuiti  con Autorità appaltanti  
       Iscrizione da inviare entro e non oltre il 7 ottobre 2011 

  

 Venerdì 4 novembre 2011 – Fiera DNA.italia al Lingotto Fiere, Torino (Ns. Rif. 348) 
 

 Incontri gratuiti con Autorità appaltanti  
 Incontri gratuiti con imprese  

      Iscrizione da inviare entro e non oltre il 14 ottobre 2011 
 

 8 e 9 novembre 2011 – Fiera Moderner Staat a Berlino, Germania 
 

Incontri gratuiti con Autorità appaltanti 
Iscrizione da inviare entro e non oltre il 17 ottobre 2011 
 

 Venerdì 18 novembre 2011 – Fiera ITN Information, Telematics & Navigation al Lingotto Fiere, Torino 
(Ns. Rif. 722) 

 
 Incontri gratuiti con Autorità appaltanti 
 Incontri gratuiti con imprese 

       Iscrizione da inviare entro e non oltre il 28 ottobre 2011 
 
Dati dell’impresa  
____________________________________________________________________________________________ 
Ragione sociale 
____________________________________________________________________________________________ 
Indirizzo     Comune   CAP  Prov. 
____________________________________________________________________________________________ 
Tel.   Fax    E-mail 
____________________________________________________________________________________________ 
Partecipante     Ruolo/Carica in azienda 
____________________________________________________________________________________________ 
Breve descrizione del prodotto / attività aziendale 

____________________________________________________________________________________________ 
PARTITA IVA (OBBLIGATORIA)          CODICE FISCALE (OBBLIGATORIO) 

 

___________            ___________________________________________________ 
Data             Firma del legale rappresentante (con timbro se azienda/ente) 

Informativa e consenso ai sensi del D.Lgs. 196/2003 (codice in materia di protezione dei dati personali) 

Il /La sottoscritto/a ______________________________________ nel trasmettere i propri dati a Metropoli Azienda Speciale della Camera di 
Commercio di Firenze, acconsente al loro trattamento da parte dell’azienda medesima e all’utilizzo degli stessi  per invio di  materiale informativo o 
pubblicitario ed effettuare comunicazioni commerciali anche interattive. L’intera informativa al consenso del trattamento dei dati è visionabile sul 
sito www.metropoliaziendaspeciale.it  
Il/La sottoscritto/a dichiara, inoltre, che all’atto del conferimento dei dati è stato debitamente informato per quanto previsto all’art. 13 del D.Lgs. 
196/2003, ivi compresi i diritti che, in relazione al trattamento cui acconsente, gli derivano ai sensi dell’art. 7 del suddetto decreto.  Il mancato 
consenso al trattamento comporta l’impossibilità di concludere il contratto. 

___________                      _______________________________________________ 
Data                          Firma del legale rappresentante (con timbro se azienda/ente) 
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