
Orientamento e Formazione srl 
 

MODULO D’ISCRIZIONE AL CORSO DI FORMAZIONE 

“CORSO ONLINE PER TECNICI CERTIFICATORI ENERGETICI PER PROFESSIONISTI ABILITATI”  

XXXIII edizione – ID CENED 1284 

 

Io sottoscritto/a …………………………..……………………… nato/a a ……………..…………………………… (prov.) ……… il ….……………….  

residente a……..………………………….………. in ……………….………….……….…………………… n.° …….… cap. …………… prov. …….…..;   

Codice fiscale …….……………………..…………….…….……… indirizzo e-mail ………………………………………………………………………………  

recapito telefonico: fisso …………………………………....……… cellulare ……………………………………………………………………………………  

titolo di studio ……………………………………………………………………………………………………………………………..……………………………………. 

sono venuto/a a conoscenza del corso tramite: ….…………………………………………………………………………………..………………….. 

 

CHIEDO: 
 

di essere iscritto/a al corso di formazione denominato “CORSO ONLINE PER TECNICI CERTIFICATORI 

ENERGETICI PER PROFESSIONISTI ABILITATI XXXIII edizione” – ID CENED 1284, della durata di 35 ore e 
30 minuti, da fruirsi nel periodo compreso fra l’inizio e la conclusione formale del corso (dal 25/03/2024 al 
05/05/2024). Dichiaro che le informazioni da me inserite in questa domanda sono veritiere ai sensi del D.P.R. 
445/2000. Dichiaro di essere a conoscenza che per ottenere l’attestato, è obbligatoria la frequenza di almeno l’85% 
del monte ore complessivo. Nel caso di mancato raggiungimento del monte ore di frequenza minimo richiesto (85% 
di 35 ore e 30 minuti) è prevista la possibilità di proseguire la partecipazione al corso iscrivendosi, previo 

pagamento della quota di € 250,00 (IVA esente), all’edizione corsuale successiva. 
 

 
 

Quota di iscrizione: € 550,00 (IVA esente)  

 

L’importo potrà essere versato in contanti o tramite assegno bancario direttamente presso la nostra sede o a mezzo 

bonifico bancario sul conto corrente intestato ad Orientamento e Formazione S.r.l.  
IBAN: IT 06 Y 06230 01632 000056508247, specificando nella causale la denominazione del corso, nome e 
cognome. 
 
Dati per la fatturazione: 

 

Intestatario della fattura: …………………………………………………………………………………………..…………………………………………………… 

Indirizzo …………………………………………….……………………… CAP ……………… città …………….……….….……………….. Prov. …………… 

Codice fiscale ………………………………………………………………………… Partita IVA ………………………….………………………………………… 
 

Codice destinatario ……………….……………………o indirizzo PEC ……………………………………..………………………………………………… 

 
Sono a conoscenza che l’accettazione della presente domanda è subordinata al parere insindacabile di una 

commissione selezionatrice. Resta in ogni caso sottinteso che nel caso di non attivazione del corso on line, sarà mia  

facoltà scegliere fra la restituzione integrale di quanto versato oppure aspettare l’avvio dell’edizione corsuale in 

data successiva a quella prevista del 25/03/2024. Allego alla presente copia del documento di identità, del codice 

fiscale, del titolo di studio, dell’iscrizione all’Ordine/Albo/Collegio professionale e del bonifico bancario.  

(Inviare la scheda d’iscrizione sottoscritta e gli altri documenti al n. di fax: 0237908172 o all’indirizzo di posta 

elettronica: amministrazione@orientamentoeformazione.it) 

 

Luogo, data  ………………………………..…….. Firma …………………………..……………………... 

 

Informativa ai sensi dell’art. 13 del D.lgs. 196/03 e dall’art. 13 GDPR (Regolamento UE 2016/679). 

Desideriamo informarLa che i Suoi dati personali – da Lei  direttamente forniti - saranno utilizzati da parte di Orientamento e Formazione 
s.r.l., nel pieno rispetto dei principi fondamentali, dettati: dalla direttiva 95/46/CE del Parlamento Europeo relativa alla tutela delle persone 
fisiche con riguardo al trattamento dei dati personali e della circolazione dei dati; del decreto legislativo n. 196 del 30 giugno 2003 “Codice 
in materia di protezione dei dati personali” e dall’art. 13 GDPR (Regolamento UE 2016/679). In particolare, i suoi dati,  saranno utilizzati 
per le procedure di carattere amministrativo legate al presente corso e per informarla circa eventuali iniziative di carattere formativo 
coordinate  da Orientamento e Formazione srl che potranno risultare di suo interesse. Autorizzo il trattamento dei miei dati per le finalità 
esposte. In qualsiasi momento, previa semplice comunicazione, potrò richiedere di essere cancellato dalla vostra mailing. 
 

 

Luogo, data  …………………………………….                           Firma……………………………………….………………  

mailto:amministrazione@orientamentoeformazione.it

