
ANMELDEFORMULAR 

 
KURS ZUR HÖHEREN FORTBILDUNG IM HANDELSSRECHT 

ACHTE AUSGABE ‒ HERBST  2021 
 

Anmeldemodalitäten: 
Das ausgefüllte Anmeldeformular ist mittels E-Mail an 

consigliobolzano.2@notariato.it zu senden. 
Die Anmeldung erlangt Gültigkeit mit Bezahlung der Teilnahmegebühr in folgender Höhe: 

* für einzelne Sitzungen je Euro 120,00 zzgl. MwSt. für insgesamt Euro 146,40  
* gesamter Sitzungszyklus Euro 300,00 zzgl. MwSt. für insgesamt Euro 366,00 

 auf das Konto lautend auf "Studiorum" – IBAN IT 44 L 03493 11600 000300051519 (Raiffeisen 
Landesbank). 

 
Personendaten des Teilnehmers 

 
ZUNAME  _______________________________________________________________  
 
VORNAME ______________________________________________________________  
 
GEBURSTDATUM ________________________________________________________  
 
SITZ   _____________________________________________ PROV.  ______________  
 
ADRESSE   ________________________________________ PLZ  ________________  
 
TEL  ___________________________________________________________________  
 
E-MAIL  _________________________________________________________________  
 
BERUF _______________________________________________ 
 
NOTAR NOTARKAMMER   ______________________________________  
 
ANWALT      RECHTSANWALTSKAMMER  __________________________  
 
STEUERBERATER           STEUERBERATERKAMMER __________________________   

 
Bitte ankreuzen, für welche Sitzungen die Anmeldung erfolgt 
 

o ERSTE SITZUNG (20. und 26. November) 
 

o ZWEITE SITZUNG (27. November und 3. Dezember) 
 

o DRITTE SITZUNG (10. und 11. Dezember) 
 
Aus organisatorischen Gründen bitten wir Sie anzugeben, in welcher Form sie an den 
Terminen teilnehmen 
 
20.11    X Teilnahme in Präsenz                                   X Teilnahme online 
10.12    X Teilnahme in Präsenz                                   X Teilnahme online 
11.12    X Teilnahme in Präsenz                                   X Teilnahme online 
 

Bitte nachfolgend die Daten für die Rechnungsstellung anzugeben (Adresse, MwSt.Nr., 
St.Nr., Pec, Empfängerkodex): 
 
____________________________________________________________________________ 

____________________________________________________________________________ 

____________________________________________________________________________ 

 
DATUM__________________    UNTERSCHRIFT____________________________________ 
 
Zustimmung zur Behandlung der personenbezogenen Daten 
Der/Die Unterfertigte erklärt sich über die Bestimmungen des Art. 13 der EU-Verordnung Nr. 679/2016 GDPR und des GvD Nr. 
101/2018 in Kenntnis und erteilt sein/ihr Einverständnis zur Verarbeitung seiner/ihrer personenbezogenen Daten zwecks 
Durchführung der sich aus vorliegendem Verhältnis jeweils ergebenden Verpflichtungen. 

 

 

 


