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A distanza di otto anni, la Conferenza Nazionale sulle Prove non Distruttive approda nuovamente nella città di Milano, 
centro nevralgico dell’attività industriale italiana e sede dell’Esposizione Universale EXPO 2015 (01 Maggio – 31 
Ottobre); tale evento di portata mondiale potrà costituire un’ottima occasione di incrementare la visibilità su mercati 
nazionali ed internazionali di tutti coloro i quali prenderanno parte alla Biennale PnD-MD.
La Conferenza AIPnD, basata su tematiche attuali e di notevole interesse, persegue l’obiettivo di fornire elementi 
innovativi per il miglioramento delle competenze e della professionalità di tutta la comunità PnD. Nel corso dei lavori 
verranno affrontati temi di ricerca, di tecnologia avanzata e di sviluppo della strumentazione; inoltre ampio spazio verrà 
dedicato all’analisi delle normative con riferimento ai recenti aggiornamenti registrati sia in campo civile che industriale.
Il programma tecnico sarà volto a rispondere alle più attuali esigenze del settore, con relazioni tecniche, workshop 
ed incontri a tema che copriranno tutti gli aspetti delle vaste problematiche inerenti le PnD e che stimoleranno sia lo 
sviluppo che la diffusione delle nuove tecnologie.
Come già nelle precedenti edizioni, l’evento prevede anche l’Esposizione Biennale PnD, grazie alla quale sarà presentata 
una vasta panoramica di prodotti, servizi ed apparecchiature avanzate, per garantire agli operatori del settore un utile 
aggiornamento.

Istruzioni per gli Autori
(modalità di preparazione e spedizione di ABSTRACT e FULL PAPER)

Il testo dell’ABSTRACT deve:
  essere al massimo di n.250 parole ed essere redatto con Microsoft Word per Windows (carattere Times New 

Roman, dimensione 14);
  informazioni da indicare (seguendo l’ordine indicato):

I riga: Titolo (MAIUSCOLO, GRASSETTO);
II riga:  Nome/i Autore/i (iniziale del nome proprio, seguito da cognome, senza titoli; carattere maiuscolo 

solo per iniziali; ad es. L. Rossi);
III riga: per ognuno degli autori indicare l’Ente di appartenenza, indirizzo, telefono, fax, e.mail;

  indicare la persona di riferimento per gli eventuali contatti riportando indirizzo, telefono, fax, e.mail;
  indicare il nome dell’Autore che presenterà la memoria (NB: l’accettazione del lavoro e l’inserimento negli Atti 

sono subordinati all’iscrizione dell’Autore al Congresso);
  indicare l’attinenza del lavoro a una o più delle seguenti tematiche:

• Aeronautica e Aerospaziale
• Affi dabilità e Sicurezza
• Conservazione dei Beni Culturali
• Controlli e caratterizzazione Meccanica

dei Materiali Compositi
• Controlli, Caratterizzazione Meccanica

e Monitoraggio dell’Ingegneria Civile
• Formazione, qualifi cazione e Certifi cazione 

del Personale
• Guided Waves
• Impianti a Fune

• Manutenzione degli Impianti Industriali
• Meccanica della Frattura
• Petrolchimico
• Radiografi a – Radiografi a Digitale
• Tecniche Innovative nel controllo NDT

in campo Civile
• Tecniche Innovative nel controllo NDT

in campo Industriale
• Tecnologie e Strumentazione
• Trasporto Ferroviario e Marittimo

Il testo della Relazione Finale (FULL PAPER) dovrà essere al massimo di n.9 pagine (carattere Times New Roman, 
dimensione 14; margini delle pagine alto, basso, destro e sinistro impostati a 1,5 cm). Le fi gure inserite nel testo 
dovranno essere circondate da un riquadro con linee di spessore da 1pt. La didascalia della fi gura non deve essere più 
lunga di una linea. Il carattere della legenda dovrà essere come quello del testo.

ABSTRACT e FULL PAPER dovranno essere inviati come fi le WORD (e .pdf) all’indirizzo milano2015@aipnd.it
  non è prevista la proiezione di lucidi in sala;
  in caso di fi lmato associato alla presentazione, l’Autore è pregato di allegare il fi lmato unitamente alla 

presentazione in formato PowerPoint (.ppt);
  non sarà consentito l’utilizzo del proprio PC personale e non sarà previsto supporto per sistemi Apple/MacIntosh;
  non è previsto il recupero e/o la restituzione della documentazione inviata.

Gli ABSTRACT dovranno tassativamente pervenire entro e non oltre Lunedì 23 Marzo 2015. La decisione della 
Segreteria Scientifi ca sarà comunicata agli Autori entro Lunedì 27 Aprile 2015. Affi nchè il Volume degli Atti venga 
allestito per tempo prima dello svolgimento del Congresso, i FULL PAPER dovranno pervenire alla Segreteria AIPnD 
tassativamente entro e non oltre Lunedì 20 Luglio 2015.

Ai sensi del Dlgs. 196/2003, i dati personali presenti nell’Abstract saranno trattati nell’ambito della normale attività istituzionale di AIPnD.

PRESENTAZIONE

CALL FOR ABSTRACTS
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Iscrizioni
Le Schede di Iscrizione, complete di attestazione del pagamento effettuato, dovranno essere inviate via posta, fax o 
e.mail ad AIPnD. L’iscrizione al Congresso comprende: partecipazione ai lavori; attestato di partecipazione; Abstract 
Book e Volume degli Atti; Kit Congressuale; Catalogo Espositori. Regolare fattura verrà rilasciata a pagamento avvenuto.

Quote di Iscrizione
EARLY FEE (entro Lunedì 08 Giugno 2015)
 Soci AIPnD € 360,00 + IVA 22%
 Non Soci AIPnD € 470,00 + IVA 22%
 Autori Speaker € 250,00 + IVA 22%
 Co-autori € 360,00 + IVA 22%
 Studenti* € 50,00 + IVA 22%

LATE FEE (da Martedì 09 Giugno 2015)
 Soci AIPnD € 450,00 + IVA 22%
 Non Soci AIPnD € 520,00 + IVA 22%
 Autori Speaker € 300,00 + IVA 22%
 Co-autori € 450,00 + IVA 22%
 Studenti* € 75,00 + IVA 22%

* È necessario che gli Studenti trasmettano copia del documento che attesti l’iscrizione ad Istituto o Università
NB: A partire dalla seconda iscrizione effettuata dalla stessa Società verrà riconosciuto uno sconto del 10%

Modalità di pagamento
prima di Lunedì 12 Ottobre 2015:

  con bonifi co bancario - Codice IBAN: IT_51_V_03500_11225_000000004395 (C/C 4395 UBI Banco di Brescia)
  con Assegno Bancario e/o Circolare intestato a “AIPnD”

da Martedì 13 Ottobre 2015 ed in sede congressuale:
  con Assegno Bancario e/o Circolare intestato a “AIPnD”

  in contanti

Cancellazione Iscrizioni
Le richieste di cancellazione pervenute per iscritto ad AIPnD entro Venerdì 04 Settembre 2015 daranno diritto ad un 
rimborso del 50% della quota versata. Nessun rimborso verrà effettuato per le cancellazioni pervenute dopo tale data. 
L’iscritto che non può partecipare può farsi sostituire previa comunicazione scritta ad AIPnD.

Prenotazioni alberghiere
Informazioni dettagliate riguardanti le prenotazioni alberghiere verranno pubblicate a breve nel sito Internet 
www.aipnd.it. Nel frattempo, per ulteriori indicazioni, è possibile rivolgersi a IAT – Informazione e Accoglienza Turistica 
(Tel: +39.02.88455555 – E.mail: iat.info@provincia.milano.it – http://www.visitamilano.it/turismo/index.html).

Deadlines
Lunedì 23 Marzo Abstract Submission Lunedì 08 Giugno Early Fee Registration
Lunedì 27 Aprile Notifi cation of Abstract Status Lunedì 20 Luglio Full Paper Submission

La grande esposizione sulle Prove non Distruttive Monitoraggio Diagnostica
Strumenti, Apparecchiature, Prodotti, Attività di Servizi, Ricerca, Didattica e Formazione

Le Società interessate potranno contare su spazi espositivi di varie dimensioni, su un’intensa campagna di comunicazione 
e su svariate altre forme di sponsorizzazione/partecipazione.

Le Società potranno avere la disponibilità, previo accordo con la Segreteria Organizzativa, di effettuare dimostrazioni 
pratiche, con il coinvolgimento diretto di partecipanti e visitatori che desiderano sperimentare tecniche innovative, 
con riferimento a codici e standard internazionali. Inoltre, sarà possibile riservare salette da destinare a riunioni, 
incontri, workshop. Informazioni, planimetria e tariffe saranno disponibili a breve on.line sul sito www.aipnd.it.

Iscrizioni

INFORMAZIONI GENERALI

CALL FOR EXHIBITION
Biennale Pnd-MD - Esposizione

Per ogni ulteriore informazione: milano2015@aipnd.it



EARLY FEE (entro Lunedì 08 Giugno 2015) LATE FEE (da Martedì 09 Giugno 2015)
❑ Soci AIPnD € 360,00 + IVA 22% ❑ Soci AIPnD € 450,00 + IVA 22%
❑ Non Soci AIPnD € 470,00 + IVA 22% ❑ Non Soci AIPnD € 520,00 + IVA 22%
❑ Autori Speaker € 250,00 + IVA 22% ❑ Autori Speaker € 300,00 + IVA 22%
❑ Co-autori € 360,00 + IVA 22% ❑ Co-autori € 450,00 + IVA 22%
❑ Studenti * € 50,00 + IVA 22% ❑ Studenti * € 75,00 + IVA 22% 
* È necessario che gli Studenti trasmettano copia del documento che attesta l’iscrizione all’Istituto o all’Università
NB: A partire dalla seconda iscrizione effettuata dalla stessa Società verrà riconosciuto uno sconto del 10%

Desidero presentare una Relazione ❑ sì ❑ no 

Il pagamento è stato effettuato:
❑ con bonifi co bancario - Codice IBAN: IT_51_V_03500_11225_000000004395 (C/C 4395 – UBI Banco di Brescia)
❑ con Assegno Bancario e/o Circolare intestato ad AIPnD n.…….......…………………………………………..........
     della Banca ….….............……………………………………...……….....….….............……...……….....….…......…

Ai sensi del Dlgs. 196/2003, la scheda di iscrizione fi rmata conferisce ad AIPnD l’autorizzazione al trattamento dei 
dati personali in essa contenuti per consentire l’invio di materiale informativo sulle attività dell’Associazione.

Data …………………………………......………... Firma ……………………………………......…………………............

Si prega di inviare la Scheda di Iscrizione, unitamente al documento che attesti il pagamento effettuato, 
alla Segreteria Organizzativa:

AIPnD (Associazione Italiana Prove non Distruttive Monitoraggio Diagnostica)
Via A. Foresti, 5 - 25127 Brescia / Fax (+39) 030 3739176 / milano2015@aipnd.it

NB: le Schede incomplete o pervenute senza riferimenti al pagamento non saranno ritenute valide.

ATAHOTEL QUARK
Via Lampedusa, 11/A – 20141 Milano

Tel: (+39) 02.84431 – Fax: (+39) 02.8464190
info.quark@atahotels.it – http://www.atahotels.it/quark

AIPnD
Via A. Foresti, 5 - 25127 Brescia

Tel: (+39) 030.3739173 – Fax: (+39) 030.3739176
milano2015@aipnd.it – www.aipnd.it

Segreteria Organizzativa

✁

Cognome …………………………………………………………. Nome ……………………………………………………

Codice Fiscale ................................................................ Luogo e Data di Nascita .....................................................

Indirizzo privato ..……………………………………………………………………………………………...……………….

Cap …………………. Città …………………………………………………………………….. Provincia ………………...

Telefono……................................................................... Fax.…….......................................................................…….

Cellulare..……………..........................................……....     E-mail ...................................................................................

Ente di appartenenza  ………………………….............….............................................................................................

Dipart./Divisione   ........................................................................................ .…………………………….........................

Indirizzo …………………………………………………………………………………………………..…………….……….

Cap ………………………………. Città ……………………………………………………….. Provincia ………………..

Telefono……................................................................... Fax.…….......................................................................…….

E-mail ………....................................................................................……………………….…………….…………..……

FATTURARE A:  Ragione Sociale: ………………..……..………………..……..………………..……..……..……..……

Indirizzo Sede Legale: ………………..……......……..………………..……..………………..……..………………..……

Cap …………………. Città …………………………………………………………………….. Provincia ………………..

C.F./P.IVA: ……………………………………………………………………………………………………………………..

E-mail a cui spedire la fattura: ...................................................................................................................................

Desidero effettuare la seguente iscrizione (si prega di indicare con una X):

I.
P.

Sede della Biennale - Esposizione

Cognome …………………………………………………………. Nome ……………………………………………………

✁✁✁

SCHEDA di ISCRIZIONE


