
21 Novembre 2014 
Auditorium Istituto Testasecca  -  Viale della Regione, 1 - Caltanissetta 

Umidità nelle opere murarie - Indagini 
termografiche 

REGISTRAZIONE	
  PARTECIPANTI	
  

SALUTI	
  E	
  PRESENTAZIONE	
  DEL	
  CONVEGNO	
  	
  
Ing.	
  Fabio	
  Salvatore	
  Corvo	
  
Presidente	
  Ordine	
  Ingegneri	
  Provincia	
  
Caltanisse3a	
  

CAUSE	
  DI	
  UMIDITÀ	
  NELLE	
  MURATURE	
  E	
  
SOLUZIONI	
  
Ing.	
  Bartolomeo	
  Fontana	
  

INDAGINI	
  TERMOGRAFICHE	
  
Ing.	
  Nicola	
  Genna	
  

ESEMPI	
  DI	
  DEUMIDIFICAZIONE	
  IN	
  SICILIA	
  
Arch.	
  Cinzia	
  Fontana	
  

DIBATTITO	
  

CHIUSURA	
  LAVORI	
  

15:30	
  

16:00	
  
	
  
	
  

16:15	
  
	
  
	
  

	
  
	
  
	
  

	
  
19:15	
  

19:30	
  

Con il patrocinio di 

Il Consiglio dell’Ordine degli Ingegneri della Provincia di Caltanissetta, 
nell’ambito della competenza professionale,  riconosce all’evento N.  3 CFP  

(Crediti Formativi Professionali) 

E’	
   necessario	
   confermare	
   la	
   partecipazione	
   inviando	
   entro	
   il	
   20.11.2014	
   il	
  
modulo	
   di	
   adesione,	
   debitamente	
   compilato,	
   a	
   mezzo	
   fax	
   al	
   numero	
  
0934553195	
  o	
  e-­‐mail	
  all’indirizzo	
  info@ordineingegnericl.it.	
  
E’	
  prevista	
  la	
  registrazione	
  in	
  entrata	
  ed	
  in	
  uscita	
  di	
  ogni	
  partecipante.	
  

Organizzazione	
  a	
  cura	
  dell’Ordine	
  degli	
  Ingegneri	
  Provincia	
  di	
  CaltanisseGa	
  
Viale	
  Trieste,	
  281	
  -­‐	
  CaltanisseGa	
  	
  -­‐	
  	
  Tel	
  +39	
  	
  0934551860	
  	
  -­‐	
  	
  Fax	
  +39	
  0934553195	
  

info@ordineingegnericl.it	
  	
  -­‐	
  	
  www.ordineingegnericl.it	
  	
  

DATI	
  DEL	
  PARTECIPANTE	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  
	
  si	
  invita	
  a	
  compilare	
  ,	
  in	
  stampatello,	
  TUTTI	
  i	
  campi	
  richiesQ	
  	
  
	
  
Tit.	
  ________	
  	
  	
  Nome	
  ______________	
  	
  	
  Cognome	
  ______________	
  
	
  
Azienda/Società/Ente______________________________________	
  
	
  
Via	
  __________________________________________	
  n.	
  ________	
  
	
  
CAP	
  _________CiGà	
  _______________	
  _____________Prov.	
  _____	
  
	
  
Tel.	
  ______________Cell.	
  ______________	
  Fax	
  _________________	
  
	
  
E-­‐mail	
  ___________________________________________________	
  


