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In Nomine Dei 

La lotta dell’uomo contro il male primordiale 
 

Ciclo di conferenze promosso dal Circolo Culturale Tavola di Smeraldo sulla Demonologia e                 
i rituali di esorcismo nella storia del mondo occidentale 

 
 
 
 

La partecipazione alle Conferenze è su iscrizione OBBLIGATORIA sia per i soci che per i non 
soci in quanto i posti sono limitati. La partecipazione prevede un contributo spese di 5 euro a 
incontro da versare in sede di conferenza. 
 
Per partecipare occorre compilare il modulo seguente e spedirlo via mail a 
tavoladismeraldo@msn.com 
Il modulo verrà firmato dal Presidente e vi verrà rispedito per confermare l’iscrizione.  
 
Contattare telefonicamente la segreteria al cell. 3476826305 (Katia) per informazioni. 
 
 
Le Conferenze si terranno alle ore 20.15 nei locali del Centro Incontro Riboldi, c/o 
Palazzo Oliveri, Vicolo Fourat n°2 piano terra ingresso da piazza XXV Aprile, Volpiano 
(TO).  
 
Chi parteciperà ad almeno 4 incontri riceverà attestato di partecipazione. 
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IN NOMINE DEI 
Ciclo di conferenze sulla Demonologia e i rituali di esorcismo 

 
DOMANDA di PARTECIPAZIONE  

 
Nome e Cognome ……………………………………............………..….............………………………………  
 
Nato a …………………………………………………..……….. il………………………………………….. 
 
Abitante in via: …………………………………………………....................... CAP .....…………............  
 
Città ………………………........................................... Prov ................ Stato ………………....…........  
 
Telefono: ……………………………………… E-Mail@: ……………….…………………………............. 

 
 

MOTIVAZIONI PERSONALI CHE LA SPINGONO A SEGUIRE L’ARGOMENTO  
…………………………………………………………………………………………………………………………..……….… 
………………………………………………………………………………………………………………………………..….... 
………………………………………………………………………………………………………………………………….…. 
……………………………………………………………………………………………………………………………………... 
………………………………………………………………………………………………………………………………….….. 
……………………………………………………………………………………………………………………………………... 
……………………………………………………………………………………………………………………………………... 
………………………………………………………………………………………………………………………………….….. 
……………………………………………………………………………………………………………………………………... 

 
 

 29 gennaio 2014        26 febbraio 2014     28 marzo 2014     9 maggio 2014     30 maggio 2014 

 
 
 
 
Data: ………………………….. Firma................................................  
 
 
Con la presente autorizzo il trattamento dei dati personali sopra indicati in conformità al Decreto Legislativo 30 giugno 2003, n.196 “Codice in 
materia di protezione dei dati personali”, e successive modifiche e integrazioni.  

 
 

Firma per accettazione al trattamento dei dati personali 
 
 

.................................................. 

 
 

IL MODULO DOVRA’ ESSERE PRESENTATO PER ACCEDERE ALLE CONFERENZE 


