PARTICLE
VAN MEASURING

Particle Day

1 Ottobre - Affrontare le sfide del monitoraggio
Firenze in continuo secondo [’Annex 1
e il nuovo ISO/TR 14644 TR 21

Una volta compilato, il modulo andra restituito a infoPMSitaly@pmeasuring.com, l'iscrizione
sara confermata solo alla ricezione del modulo correttamente compilato. Per i nuovi clienti &
necessaria anche la compilazione dell’apposito form, disponibile sulla landing page.

Informazioni sul partecipante:

Nome

Cognome

Ruolo in azienda

Azienda

Indirizzo Sede Lavorativa

Telefono

Email


mailto:infoPMSitaly@pmeasuring.com

PARTICLE
A MEASURING
Ny SYSTEMS®

a SPECLIIS company

Dati per la fatturazione

Indirizzo Sede Legale

P. IVA/ Codice Fiscale

SDI

Riferimento Purchase Order (PO)

(Se applicabile)

Telefono

Quota di iscrizione
Euro 300,00 per partecipante. Dovra essere compilata una scheda per partecipante.
Pagamento

A ricevimento fattura.

Data Timbro e firma

Autorizzo Particle Measuring Systems S.r.1. al trattamento deidati sopra riportati ai sensi della legge196,/03
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