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Safety

MODULO DI ISCRIZIONE
CORSO FORMAZIONE IN AULA

Il/La sottoscritto/a

Rappresentante legale della societa

Indirizzo sede legale (via CAP citta prov.)
partita IVA C.F.
Telefono Fax
e-mail (referente amministrativo)

codice ATECO 2007 (cfr. visura camerale)

C.C.N.L. (Settore lavorativo di appartenenza)
SDI - Codice Destinatario
Indirizzo PEC

iscrivo al corso di formazione in aula (compilare una scheda per ogni tipologia di corso):
CODICE DEL CORSO:
(il codice del corso é individuabile all'interno dell’elenco corsi allegato, es. ABR, FG, PS12, etc.)i partecipantiil cui elenco,
compilato in tutte le sue parti, e riportato nella tabella allegata.

Provvediamo al versamento della quota di € pit IVA di legge € per un totale
di (in cifre) € (in lettere)
(per coloro i quali é previsto il corso all’interno del contratto di assistenza stipulato, non dovranno effettuare il
versamento di cui sopra / nel caso siate in possesso di preventivo specifico, per la quota far riferimento alle condizioni
dello stesso.)

Sede di svolgimento del corso:
(la quota di partecipazione prevede [‘effettuazione di tale corso solo e unicamente nella sede sopra menzionata)

Data prevista del corso prescelto:

1. Modalita di iscrizione
Per accedere al corso di formazione in aula occorrera compilare, in tutte le sue parti, il presente modulo di
iscrizione che dovra essere inviato tramite e - mail formazione@mbsafety.it allegando copia del bonifico
bancario della quota di partecipazione al corso prescelto da effettuare su Banca Intesa SanPaolo filiale di
Varese - P.zza San Vittore, 5 - IBAN: IT79 Y030 6910 8101 0000 0005 049. Seguira fattura quietanzata.
Le iscrizioni saranno accettate fino ad esaurimento dei posti disponibili. Soltanto i partecipanti
correttamente iscritti ed in regola con il pagamento potranno prendere parte alla seduta di formazione. Nel caso
le adesioni superassero il numero massimo stabilito per ciascun corso si fara riferimento all'ordine cronologico di
arrivo delle iscrizioni.
Verranno considerate nulle le schede di iscrizione non complete di tutti i dati richiesti.

2, Verifica dell’apprendimento
Altermine del corso, a condizione che il partecipante abbia frequentato almeno il 90% delle ore complessive della
formazione prevista, dovra essere sostenuta una verifica di apprendimento, superata la quale potra essere
rilasciato [’attestato di formazione/abilitazione.
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3.

Variazioni

MB SAFETY S.r.l. si riserva la facolta di variare la sede del corso, rinviare o annullare la sessione programmata,
anche per cause non dipendenti dalla propria volonta o in caso intervengano motivi per i quali pud essere
compromesso il corretto svolgimento del corso stesso, dandone tempestiva comunicazione ai partecipanti; in
tal caso la direzione definira nuove date e verranno restituite eventuali quote versate.

Recesso

Il partecipante puo fruire del diritto di recesso inviando la disdetta, tramite mail, alla segreteria organizzativa
(formazione@mbsafety.it), almeno 5 giorni lavorativi prima della data di inizio del corso (sono escluse
percio le giornate di sabato e domenica).

In tal caso, l'importo versato dal cliente per il corso sara interamente rimborsato e verra emessa
dall'amministrazione regolare nota di credito per la fattura emessa.

Nessun recesso potra essere esercitato oltre i termini suddetti, pertanto se la rinuncia perverra oltre i 5 giorni
permessi o in caso di mancata partecipazione al corso, MB SAFETY S.r.l. fatturera per intero la quota diiscrizione
eil corso rimarra recuperabile entro e non oltre la sessione successiva.

Il sottoscritto dichiara di aver preso visione delle informazioni e delle modalita di iscrizione e di accettarle
tutte, in particolar modo per quanto riguarda le rinunce, la quota di partecipazione, la sede di
svolgimento del corso ed il fatto che ’attestato sara rilasciato solo a seguito di una frequenza non
inferiore al 90% delle ore complessive del corso e in seguito al superamento delle verifiche finali previste.

TUTELA DEI DATI PERSONALI PREVISTI DAL REGOLAMENTO UE 2016/679, DAL D. LGS. 196/2003 e successive modifiche o integrazioni di
adeguamento (D.LGS 101/2018)

Al sensi dell’articolo 13 del Regolamento UE 2016/679, si informano i clienti che:

1) I dati personali e anagrafici forniti per motivi contrattuali imarranno custoditi presso la sede dell’azienda scrivente per le finalita di
archiviazione, elaborazione, documentazione e attivita commerciall.

2) Il trattamento potra avvenire con o senza l'ausilio di processi automatizzati come indicato all’ art.4 comma 2 del Regolamento UE
2016/679

3) Il conferimento dei dati é strettamente necessario per la conclusione della vendita.

4) Il mancato conferimento dei dati impedisce la conclusione del contratto.

5) La diffusione avverra in ambito aziendale o in societa correlate alla nostra per le attivita individuate al punto 1 nonché per attivita
correlate e di supporto (logistica, trasporto, gestione dei sistemi informatici, gestione attivita promozionalj, assicurative o a tutela del
credito).

6) Dei dati forniti potranno venire a conoscenza gli addetti della MB Safety S.r.1.

7) Al cliente é riconosciuto l'esercizio dei diritti di cui agli art. dal 15 al 22 del Regolamento UE 2016/679.

8) Tuttii dati acquisiti non potranno essere utilizzati per altre finalita oltre a quelle suindicate e verranno conservati per il periodo necessario
alla realizzazione delle medesime. Trascorso tale termine, i dati verranno cancellati o trasformati in forma anonima. Per i dati di dettaglio
su acquisti e servizi, i tempi di conservazione non saranno superiori a quelli stabiliti dalla normativa vigente.

9) Il titolare del trattamento é MB Safety S.r.l, nella figura del suo Legale Rappresentante, Dott. Marco Bissoni, sita in via Mazzini n. 11 bis,
21050 BISUSCHIO (VA) tel. 0332.1800794

Il Titolare del Trattamento

MB Safety S.r.l.

AUTORIZZO/DO IL. CONSENSO
A) al trattamento dei miei dati personali, da svolgersi in conformita a quanto indicato nella suddetta informativa
o Acconsento

B) all’invio di materiale informativo/promozionale
o Acconsento

Data timbro e firma

Segreteria organizzativa

Orario dal lunedi al venerdi dalle 9.00 -12.00 dalle 14.00 - 16.00
Recapiti tel.: 0332.1800794

e-mail: formazione@mbsafety.it
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