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SCHEDA DI ISCRIZIONE 

PER L'AMMISSIONE ALL'ELENCO DEI PUBBLICITARI PROFESSIONISTI - SESSIONE 2010 

 

 

DA INVIARE ENTRO E NON OLTRE IL 15/07/2010 COMPILATA IN OGNI SUA PARTE 

 

 

Alla TP                                  Mittente: Cognome...............................................Nome.......................................................... 

Via A. Salaino 7           

20144 Milano        Fatturare a: ................................................................................................................ ............... 

                  

                            Via ......................................................................................................................... ................…          

  

                                                         Cap................ Città........................................................................Prov........................ ............. 

 

                                                         Tel.(0.........)...........................................Fax(0........)..............................................................… 

 

                                                         Partita IVA............................................................................................ ..................................... 

     

    Codice Fiscale............................................................................................................... ............. 

 

Io sottoscritto (  Socio TP ), dichiaro di essere in possesso dei requisiti previsti dal Regolamento degli Esami di Qualificazione 

e, pertanto, chiedo di essere iscritto alla sessione d'esami 2010, validi per la mia iscrizione all'Elenco dei Pubblicitari 

Professionisti. 

 

Confermo di essere a conoscenza delle norme che regolano detta iscrizione e dichiaro di accettarle, come accetto sin d'ora il 

giudizio definitivo della Commissione Esaminatrice.  

 

Data...............................................                  Firma................................................... .......................................... 

  

 

Intendo sostenere la prova nella seguente area di mia documentata esperienza (una sola crocetta): 

 

 1. PROGRAMMAZIONE, GESTIONE E CONTROLLO DELLA PUBBLICITA’ 

   1.1 - Gestione Agenzia e Servizio Clienti 

   1.2 - Gestione della Comunicazione (d’azienda o di prodotto) 

   1.3 - Ricerche di comunicazione 

   1.4 - Comunicazione integrata 

  

              2. CREATIVITA’ 

   2.1 - Copywriting o Art Direction 

   2.2 - Ideazione e coordinamento dell’immagine aziendale 

 

 3. MEDIA 

   3.1 - Pianificazione, Acquisto dei Mezzi 

   3.2 - Vendita dei Mezzi 

 

              4. PRODUZIONE 

   4.1 - Stampa 

   4.2 - Audiovisivi 
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SEDE ESAME:    Milano     Roma     Firenze                                                                 

 

Nel caso fosse raggiunto un numero minimo di 5 candidati, gli esami potranno svolgersi anche in altre sedi. 

 

(indicare la propria preferenza): ____________________________________________________________________________ 

 

 

 

 

DOCUMENTAZIONE DA ALLEGARE: 

   

PER I SOCI TP 
 

Originale libretto personale TP (se in possesso) 

Documentazione comprovante almeno 5 anni di attività continuativa nell’ambito della pubblicità e delle connesse strategie di 

comunicazione. Tale documentazione potrà essere temporaneamente sostituita da una dichiarazione autocertificata. 

 

PER I NON SOCI 

 

Modulo Note Informative Personali compilato 

Fotocopia o autocertificazione del titolo di studio 

Documentazione comprovante almeno 5 anni di attività continuativa nell’ambito della pubblicità e delle connesse strategie di 

comunicazione. Tale documentazione potrà essere temporaneamente sostituita da una dichiarazione autocertificata. 

 

 

QUOTA DI ISCRIZIONE (valida solo per questa sessione) € 150   

 

 

MODALITÀ DI PAGAMENTO: 

 

 Allego assegno n° ...................................... emesso in data .............................. della Banca ........................................................ 

    intestato a TP - ASSOCIAZIONE ITALIANA PUBBLICITARI PROFESSIONISTI , Via a. Salaino 7 –  20144  Milano 

   

 Bonifico Bancario presso Banca INTESA-SANPAOLO SPA – filiale n. 32 Milano –  

IBAN IT54 W 03069 01627 100000010545 –  

intestato a  TP - ASSOCIAZIONE ITALIANA PUBBLICITARI  PROFESSIONISTI Via A. Salaino 7 – 20144  Milano 

(allego ricevuta ) 

     

 

 

Ai sensi della legge 675/96 e D.leg 196/2003 consento il trattamento dei miei dati personali nella misura necessaria per lo 

svolgimento della presente sessione degli esami di Qualificazione per l’ammissione all’elenco TPP dell’Associazione Italiana 

Pubblicitari Professionisti. 

 

 

Data...............................................                  Firma................................................... .......................................... 

 

 


