
Operatore ______________________ 

Demetra Formazione 
Via Polveriera n. 404 - 80035 Nola (NA) 

 081 8233410 - 3930311645

 www.demetraform.it -  info@demetraform.it

SCHEDA DI ISCRIZIONE 

Cognome e Nome _________________________________________________________________________________ 

nat __ a ______________________________ prov. _____ il ___________________________  Sesso     M □     F□ 

C.F. ________________________________________________________________________________________________

residente a ____________________________________________________ Prov. ________________ CAP _________ 

Via ____________________________________________________________________________________ n. ____________ 

telefono __________________________________________ Cellulare _________________________________________ 

e-mail _________________________________________________________________________________________________

CONDIZIONI GENERALI: 
1. La mancata frequenza o l’interruzione in qualsiasi momento o per qualsiasi motivo alla frequenza del corso non esonera il candidato dal 

pagamento delle somme dovute.
2. L’accettazione dell’iscrizione è subordinata alla conferma da parte di Demetra e sottoposta alla condizione dell’avvenuto pagamento delle 

quote di partecipazione secondo le modalità indicate in sede contrattuale.
3. Al costo del corso va aggiunta l'imposta di bollo pari a € 2,00 in caso di pagamento in un'unica soluzione. Qualora decidesse di 

dilazionare il pagamento, è necessario compilare i campi sottostanti, specificando l’importo e la data in cui si prevede di versare i vari 
acconti. In caso di pagamento dilazionato l’imposta di bollo è pari a € 2,00 e dovrà essere versata su ogni singola rata.

4. Tutte le clausole del presente contratto hanno carattere essenziale e formano un unico ed inscindibile contesto.
5. Ai fini del rispetto sulla privacy, D. Lgs. 679 del 27 aprile 2016 e ss. mm. ii., i dati personali dell’allievo saranno utilizzati da Demetra per la 

gestione del rapporto contrattuale, con le sole modalità amministrative, didattiche e promozionali necessarie per l’erogazione del servizio 
richiesto.

6. In caso di controversie legali le parti indicano quale foro esclusivo di competenza quello di Nola.

Nola lì, _______/_________/____________  FIRMA _____________________________________________ 

SPAZIO RISERVATO ALL’OPERATORE DEMETRA 

Iscrizione al seguente servizio: ____________________________________________________________________________ 

Giorno erogazione servizio _______________________________________________________________________________ 

Sede di svolgimento _____________________________________________________________________________________ 

La quota da corrispondere per il servizio è di € _____________  IVA inclusa/esclusa 

Pagabili in n. _______ rate mensili a partire dal primo mese di frequenza 

 Acconto in data _________________________________________ 

 Saldo in data ____________________________________________ 

Note _________________________________________________________________________________________________ 
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