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CORSO PER VALUTATORE IMMOBILIARE CERTIFICATO - LIVELLO BASE 
8-9/11/2018 Sede Ordine 

 
Modulo 1 -  GLI STRUMENTI PER LA VALUTAZIONE IMMOBILIARE 

Modulo 2 – METODICHE DI STIMA E VALUTAZIONI CON APPROCCIO AL MERCATO 
Modulo 3 – ALTRA VALUTAZIONI E STIMA DELLE AREE E DEI TERRENI 

Modulo 4 – GLI STANDARD INTERNAZIONALI DI VALUTAZIONE 

 
Scheda di pre-iscrizione 

 
 
DATI ANAGRAFICI 
 

Cognome e Nome _________________________________________________________________________________________ 
 
 
Codice Fiscale |__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|   PARTITA IVA_______________________________________  
 
 

Domicilio fiscale___________________________________________________________________________________________ 

 

 

RESIDENZA 

 

Città____________________________________________________________________________Prov_________Cap_________ 

 

Indirizzo___________________________________________________________________________________________________ 

 

Telefono (preferibilm.cellulare)____________________________Email_________________________________________________ 

 

 iscritto all’Ordine degli Ingegneri della provincia di _______________________ al n._________________________ 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
Garanzia di riservatezza: il trattamento dei dati personali che riguardano il sottoscritto dovrà essere svolto nell’ambito della banca dati elettronica 
dell’Ordine e nel rispetto di quanto stabilito dalle Leggi e Decreti vigenti sulla tutela dei dati personali. Il trattamento dei dati (anche 
precedentemente trasmessi), di cui garantite la massima riservatezza, potrà essere effettuato al fine di aggiornare il sottoscritto sulle Vostre 
iniziative. Tali dati non potranno essere comunicati o diffusi a terzi, eccezion fatta per gli Ordini professionali che ne facessero richiesta, per i quali 
il sottoscritto potrà richiedere, in qualsiasi momento, la modifica o la cancellazione scrivendo all’attenzione del Responsabile dei dati dell’Ordine 
degli Ingegneri di Pescara, oltreché per gli organi di vigilanza.  Con la presente il sottoscritto manifesta anche il suo consenso a quanto sopra.  

 
_________________________, _______________ 

data  
 

         _____________________________ 
                              firma  


