JOINT ITALIAN ARAB CHAMBER OF COMMERCE
ASfidigll AUl Apyell Aylaill Adysll

REGISTRO DEGLI ESPORTATORI ITALIANI VERSO I PAESI ARABI
Richiesta di Iscrizione

Validita 12 mesi — quota Euro 80,00

Informazioni relative alla societa richiedente:

Denominazione o Ragione sociale:

Indicare il tipo di attivita (ad esempio produzione, COMMErcio, SEIVIZi €1C)...... . uurirereererrirreereereeriieanennss

Settore/i di attivita (indicare i numeri di codice, utilizzando la classificazione ATECO 2025)

Informazioni di contatto:

Indirizzo:

Citta: oo Provincia: ..........cooiiiiiii CAP: .o
T 22
e-mail: ..., SIEO WED: ettt
ST 2T (S o) 0] (i1 8L 1011 PPt
Data ....ooooiiiii

(Timbro della societa e firma del legale rappresentante)
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https://www.istat.it/classificazione/classificazione-delle-attivita-economiche-ateco/
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JOINT ITALIAN ARAB CHAMBER OF COMMERCE
ASfidigll AUl Apyell Aylaill Adysll

La Societa autorizza, ai sensi del GDPR, n. 2016/679/UE, la Joint Italian Arab Chamber of Commerce al
trattamento dei dati aziendali comunicati per uso interno e per la loro eventuale pubblicazione sul Repertorio

degli esportatori italiani nel sito web della stessa Camera.

(Timbro della societa e firma del legale rappresentante)

NUMERO ISCRIZIONE AL REGISTRO:
(rilasciato dalla Joint Italian Arab Chamber of Commerce)

Timbro Joint Italian Arab Chamber of Commerce

1l pagamento della quota puo essere effettuato a mezzo contanti o con bonifico intestato a
Joint Italian Arab Chamber of Commerce Via Po 31 — 00198 Roma, sul seguente conto corrente:

BPER BANCA
AGENZIA DI ROMA — AGENZIA N. 37 TAGLIAMENTO

IBAN: IT16H0538703268000049641469
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