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SCHEDA ISCRIZIONE 

 

Seminario di studio 

“La Previdenza e l’assistenza di InarCassa per gli 

architetti liberi professionisti” 

Durata ore 4 – CFP  per Architetti N. 03 

 

 

                 

 

                  Architetto 

                    Iscritto all’Ordine degli Architetti di _________________ al n° _______ 

Cognome ____________________________________________________ 

Nome _______________________________________________________ 

 

 

               

al fine di meglio orientare la trattazione dei temi da parte del relatore si 

richiedono i seguenti dati 

 
   Età minore di 35 anni  
   Libero professionista iscritto a InarCassa o pensionato iscritto a InarCassa 
   Lavoratore dipendente (pubblico o privato) 
   Lavoratore dipendente (pubblico o privato) e libero professionista  
   Altro 

 

 

DATI OBBLIGATORI 

DATI FACOLTATIVI 


