
 

Ente Bilaterale Nazionale Agenti Immobiliari Professionali

tel. +39 

CORSO PRATICO APPLICATIVO FINANZIATO DA EBNAIP

PER GLI AGENTI IMMOBILIARI 
 
L'ENTE BILATERALE NAZIONALE del comparto Agenti Immobiliari Professionali, 
costituito  da FIAIP e da FILCAMS
soci fondatori, ha il piacere di proporre un 
FIAIP, e loro collaboratori, che applicano all'interno delle loro Agenzie il CCNL di Fiaip.
Al corso potranno accedere 
regolarmente inquadrati nel CCNL che aderiscono ad EBNAIP. 

Il "Corso pratico applicativo per gli agenti immobiliari
aggiornamento sulla normativa 
partecipazione. Organizzato in collaborazione con STUDIO SANNINO 
Formazione Professionale e Consulenza Aziendale (ID Operatore 905597)

 
L’incontro si terrà giovedì 28 aprile 2016 

sale sindacali/formazioni

 

Per l’iscrizione si prega di compilare il modulo allegato e di trasmetterlo tramite mail alla 
Segreteria EBNAIP all’indirizzo 

Per ulteriori informazioni è possibile contattare la Segreteria EBNAIP allo 06.326524
lunedì al giovedì dalle le ore 9,00 alle ore 13,00.

Cordiali saluti   

     
Roma 12/04/2016 

Ente Bilaterale Nazionale Agenti Immobiliari Professionali 
Via Cesare Beccaria, 16 - 00196 Roma 

tel. +39 06 32652430 – email: segreteria@ebnaip.it 

CORSO PRATICO APPLICATIVO FINANZIATO DA EBNAIP
TORINO 28 APRILE4 2016 

PER GLI AGENTI IMMOBILIARI E COLLABORATORI 

L'ENTE BILATERALE NAZIONALE del comparto Agenti Immobiliari Professionali, 
da FIAIP e da FILCAMS-CGIL,  FISASCAT-CISL, UILTUCS

soci fondatori, ha il piacere di proporre un corso di formazione riservato agli Associati 
oro collaboratori, che applicano all'interno delle loro Agenzie il CCNL di Fiaip.

Al corso potranno accedere gratuitamente i dipendenti e collaboratori ed i loro titolari 
regolarmente inquadrati nel CCNL che aderiscono ad EBNAIP.  

cativo per gli agenti immobiliari" avrà per oggetto 
la normativa Privacy ed antiriciclaggio con rilasci

Organizzato in collaborazione con STUDIO SANNINO 
Formazione Professionale e Consulenza Aziendale (ID Operatore 905597)

giovedì 28 aprile 2016 presso  

ormazioni U. I. in Via Vela n.21/b - Torino 

di compilare il modulo allegato e di trasmetterlo tramite mail alla 
Segreteria EBNAIP all’indirizzo segreteria@ebnaip.it entro e non oltre il 22 aprile

Per ulteriori informazioni è possibile contattare la Segreteria EBNAIP allo 06.326524
lunedì al giovedì dalle le ore 9,00 alle ore 13,00. 

   
Il Presidente  

   Stefano Bertelli  

 

 

 

 

 

CORSO PRATICO APPLICATIVO FINANZIATO DA EBNAIP 

E COLLABORATORI  

L'ENTE BILATERALE NAZIONALE del comparto Agenti Immobiliari Professionali, 
CISL, UILTUCS-UIL, di cui sono 

riservato agli Associati 
oro collaboratori, che applicano all'interno delle loro Agenzie il CCNL di Fiaip.   

i dipendenti e collaboratori ed i loro titolari 

avrà per oggetto un 
con rilascio di attestato di 

Organizzato in collaborazione con STUDIO SANNINO -Centro di 
Formazione Professionale e Consulenza Aziendale (ID Operatore 905597) 

di compilare il modulo allegato e di trasmetterlo tramite mail alla 
il 22 aprile 2016. 

Per ulteriori informazioni è possibile contattare la Segreteria EBNAIP allo 06.32652430 dal 

http://www.studiosannino.it/contatti.html
mailto:segreteria@ebnaip.it


 

Ente Bilaterale Nazionale Agenti Immobiliari Professionali 
Via Cesare Beccaria, 16 - 00196 Roma 

tel. +39 06 32652430 – email: segreteria@ebnaip.it 

 

 

 

Modulo d’iscrizione al 

CORSO DI AGGIORNAMENTO SU“ANTIRICICLAGGIO E PRIVACY” 

organizzato e  FINANZIATO DA EBNAIP 

 

Il sottoscritto ..................... .................. cod. Fiaip ........................ tel…..............................  

Indirizzo mail n..........cognome@fiaip.ito .....................................@.............................. 

richiedo di iscrivere al prossimo corso che si terrà a Torino il 28/04/2016 su aggiornamento 

“normativa privacy ed antiriciclaggio” i seguenti collaboratori: 

1) ............................................ tel. .................................. qualifica ................................. 

2) ............................................ tel. ................................... qualifica ................................ 

3) ............................................ tel. .....................................qualifica .............................. 

4) Il sottoscritto intende partecipare al corso SI – NO. 

Dichiaro che per i collaboratori sopra elencati è stato applicato il CCNL di Fiaip. 

            

Timbro e firma 

Torino ..................                                       .................................................... 

        

 

mailto:n..........cognome@fiaip.it

