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Domanda di Iscrizione/contratto - CORSO FORMAZIONE  
Barrare il corso scelto 

 
1- Esercizio dell’attività di ENOTURISMO ai sensi dell’art.10 della legge Regionale n.14/2023 e del 

regolamento Regionale n.5/2024 
 

2- Esercizio dell’attività di OLEOTURISMO ai sensi dell’art.10 della legge Regionale n.14/2023 e del 
regolamento Regionale n.5/2024  

 
Cognome: .............................................Nome: …………………………………..……Sesso M□ F □ 
Luogo di nascita: ……………………………………………Data di nascita: …………………….…… 
C.F.: ......................................P.IVA……………………..…………….Cittadinanza………. ………………. 
Residenza: ………………………………………………………………………………………..……………. n° …..…….  
Città: ……………………………………..…. cap ………………. 
Domicilio (se differente da residenza) Via/P.zza ……….………………….…………………………………….. 
Città: ……………………………………………………………. cap ……..………………………………. 
Titolo di studio e Anno di conseguimento: …………………………………. 
Numero di telefono/ Cellulare:………………………..……………… 
Indirizzo e-mail:……………………………………………… …………... 
 

Dati per fatturazione (se diversi dal corsista): 
denominazione………………………………………………………………………………………………………………….. 
indirizzo …………………………………………………………………………………………………………………………….. 
indirizzo di posta elettronica certificata …………………………………………………………………………… 
codice univoco ……………………………………………………………….. 

 

chiede di partecipare al seguente corso formativo  

Barrare il corso scelto 
 

1- Esercizio dell’attività di ENOTURISMO ai sensi dell’art.10 della legge Regionale n.14/2023 e del 
regolamento Regionale n.5/2024 

 
2- Esercizio dell’attività di OLEOTURISMO ai sensi dell’art.10 della legge Regionale n.14/2023 e del 

regolamento Regionale n.5/2024  
 

Il/La sottoscritto/a dichiara di essere in possesso delle dotazioni tecniche richiesta ai fini 
dell’ammissibilità della formazione a distanza, diversamente, previa comunicazione scritta, le lezioni 
potranno essere seguite in sede con gli strumenti forniti dal Consorzio Ro.Ma senza aggiunta di costi. 
 

Il costo del corso è 300,00 euro da saldare come segue: 
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● € 50,00 all’iscrizione  

●  € 250,00 da saldare entro inizio corso 

Sconto: il prezzo speciale di € 300,00 è riservato a questa prima edizione del corso 

 

Nel prezzo è compreso ogni altro onere ed il materiale didattico. 

 
Il pagamento potrà essere effettuato tramite: 
-Bonifico intestato a: Consorzio Ro.ma -Cassa di Risparmio di Orvieto-:  
iban IT85N0622039320000001100226; 
-Ricarica POSTAPAY numero 5333171037970320 codice fiscale intestatario VTLRSO68A51F839X (Vitale 
Rosa rappresentante legale); 
-contanti o pagobancomat presso la sede del Consorzio Ro.ma. in Via Leandro Ciuffa, 85/87 – 
Montecompatri (RM) 
 

 
INFORMATIVA AI SENSI DELL’ART.13 DEL D.LGS n. 196/2003 
Ai sensi del D.lgs. n. 196/2003 (“Codice in materia di protezione dei dati personali”) che prevede la tutela delle persone 
e di altri soggetti rispetto al trattamento dei dati personali, il titolare del trattamento informa che tale trattamento sarà 
improntato ai principi di correttezza, liceità, trasparenza e di tutela della Sua riservatezza e dei Suoi diritti. Ai sensi 
dell’art. 13 della normativa indicata, La informiamo che i dati personali da Lei forniti saranno raccolti e trattati nel 
rispetto delle norme di legge, per finalità connesse allo svolgimento delle attività di selezione delle domande e dei 
candidati al Corso. Tali dati verranno trattati anche in modalità informatizzata, attraverso strumenti elettronici idonei a 
garantirne comunque la loro sicurezza e riservatezza; specifiche misure di protezione sono osservate per prevenire la 
perdita dei dati, usi illeciti o non corretti ed accessi non autorizzati. Si rammenta che ai sensi dell’art. 7 del D.lgs. n. 
196/03 Lei ha il diritto di conoscere i dati che La riguardano, utilizzati dal Titolare; nel caso in cui i dati non fossero 
corretti, ha altresì il diritto di aggiornamento, di rettifica o di integrazione degli stessi; ha infine il diritto, alle condizioni 
previste dall’art. 7, di opporsi al trattamento nonché, in caso di violazione di legge, di richiedere la cancellazione, la 
anonimizzazione e il blocco dei dati trattati. 
 
Quanto dichiarato nel presente documento è sotto la responsabilità del dichiarante, cosciente della responsabilità 
penale prevista per le false dichiarazioni art.76 del D.P.R. n.455 del 2000 e dalle disposizioni del Codice penale e dalle 
leggi speciali in materia, ai sensi degli art. 46 e 47 del D.P.R. 455 del 2000. 
 
 

                       
Data ……………………………………….                                                          Firma per accettazione………………………………. 
 


