
                        

IL CONSULENTE TECNICO D'UFFICIO 

V EDIZIONE 

Nome e Cognome_____________________________________________________________________________ 

Data e luogo di Nascita_________________________________________________________________________ 

C.F./P.Iva___________________________________________Città_____________________________________ 

Indirizzo_________________________________________________________________Cap________________ 

Cell______________________________________________Tel________________________________________ 

Email_______________________________________________________Skype___________________________ 

Facebook_____________________________________________Professione______________________________ 

MODALITA’ DI PAGAMENTO: 

Bonifico Bancario: Banca Popolare di Novara Filiale di Napoli Via De Pretis, Causale: Corso CTU 
II Edizione. Iban : IT90W0503403402000000004980 

 
Pagamento diretto sul sito internet: http://www.universita-mediazione.com/il-
consulente-tecnico-dufficio/  

 
Il sottoscritto si impegna a comunicare l’eventuale disdetta, anche via fax e firmata, entro 7 
(sette) giorni, compresi i festivi, antecedenti l’inizio del corso e conferma di essere a 
conoscenza di non poter ricevere alcun rimborso oltre tale termine di 7 (sette) giorni.  
La quota comprende accesso all’aula e/o lezione on line. Non è previsto alcun tipo di materiale di 

studio da distribure ai partecipanti, fatto salvo diversa disponibilità dei relatori. Ma non costituisce 

impegno da parte dello IUM Academy School rilasciare appunti, note o altro tipo di materiale. 

Nome_____________ Cognome_________________________ Firma_______________________________ 

N.B.: Per causa di forza maggiore lo I.U.M. Academy School potrebbe variare sede, data e/o relatori del 

corso scelto dal cliente; inoltre si riserva la facoltà di annullare il calendario del corso nel caso in cui non 

sia raggiunto il numero minimo di partecipanti. Le quote eventualmente versate, verranno restituite o, a 

scelta del cliente, potranno essere utilizzate per partecipare ad altri corsi. 

Firma per accettazione_____________________________________________________________________ 

Data e luogo______________________________________________________________________________ 



                        

IL CONSULENTE TECNICO D'UFFICIO 

V EDIZIONE 

Autorizzazione Privacy: 

I dati personali saranno registrati su database di proprietà dello I.U.M. Academy School, con sede legale 

in Napoli, in Piazza N. Amore, 6 titolare del trattamento e saranno trattati da quest’ultimo tramite i suoi 

collaboratori.  

Lo I.U.M. Academy School s.r.l. utilizzerà i dati che riguardano il cliente per finalità amministrative e 

contabili. I recapiti postali e l’indirizzo di posta elettronica saranno utilizzati, ai sensi dell’art. 130, 

comma 4, del D. Lgs. 196/03, anche ai fini di vendita diretta di prodotti o servizi analoghi a quelli 

oggetto della presente iscrizione.  

Il cliente può in ogni momento esercitare i diritti di cui all’art. 7 del D. Lgs.n. 196/2003, fra cui il diritto 

di accedere ai propri dati personali e ottenerne l’aggiornamento o la cancellazione per violazione di 

legge, di opporsi al trattamento dei propri dati personali ai fini di invio di materiale pubblicitario, 

vendita diretta e comunicazioni commerciali e di richiedere l’elenco aggiornato dei responsabili del 

trattamento, mediante comunicazione scritta con raccomandata A.R. da inviarsi a : I.U.M. Academy 

School S.r.l. – Privacy- Piazza Nicola Amore, 6 – Napoli – 80137. 

 

Firma per accettazione_____________________________________________________________________ 

 

Data e luogo______________________________________________________________________________ 

 

ISTITUTO UNIVERSITARIO DELLA MEDIAZIONE 

“ACADEMY SCHOOL” 

PIAZZA NICOLA AMORE, 6 – 80137 – NAPOLI 

Tel. 081.0480305 Fax 081.0480997 

www.universitadellamediazione.com – info@universita-mediazione.com 


