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ALMA MATER STUDIORUM – UNIVERSITA’ DI BOLOGNA

Spett.le
DIPARTIMENTO SCIENZE GIURIDICHE
OGGETTO: Richiesta dati per fattura elettronica / Request for Electronic Invoice Details
Chiediamo cortesemente di restituirci la presente debitamente compilata al fine dell’emissione della fattura elettronica:
We kindly ask you to return this form duly completed in order to issue the electronic invoice
DENOMINAZIONE ENTE

NAME OF THE ENTITY

_____________________________________________________________________

INDIRIZZO
ADDRESS
 ___________________________________________________________

	Codice Fiscale- Tax Code 

	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 


	Partita IVA n°

/ VAT Number   
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 


	Codice IPA/ IPA Code 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 


	PEC – POSTA ELETTRONICA CERTIFICATA / PEC – CERTIFIED EMAIL 
	


NOME e COGNOME del partecipante per il quale di richiede l’iscrizione alla Summer School
NAME AND SURNAME of the participant for whom the Summer School registration is being requested

______________________________________________________________________________

ALMA MATER STUDIORUM - UNIVERSITÀ DI BOLOGNA

VIA ZAMBONI 33 - 40126 BOLOGNA - ITALIA

