RICHIESTA DI ISCRIZIONE AL CONVEGNO

“La prevenzione primaria degli effetti sanitari del radon:
analisi costo/efficacia di possibili interventi per il controllo
dell’esposizione al radon indoor”

Roma, 9 - 10 marzo 2017

L’iscrizione é obbligatoria e deve essere effettuata inoltrando il presente
modulo compilato e firmato all’indirizzo: dmil.convegnoradon@inail.it

La partecipazione e subordinata alla comunicazione di accettazione da
parte della segreteria organizzativa.
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