
M14 Scheda di iscrizione Emesso SGQ il 05.10.04   rev. 6 del 26/9/19 Approvato   DIR 

 

S
C

H
E

D
A

 D
I 

IS
C

R
IZ

IO
N

E
  

 
P

e
r 

in
fo

rm
a

zi
on

i r
iv

ol
g

e
rs

i a
 C

O
N

F
IN

D
U

S
T

R
IA

 F
IR

E
N

Z
E

 F
O

R
M

A
Z

IO
N

E
 C

O
S

E
F

I 
t-

 T
el

. 
 0

5
5

-2
7

.0
7

.2
07

/3
28

  
 
 
TITOLO CORSO__________________________________________________ 

  

 
Dati del partecipante 
 
Cognome e nome ___________________________________________________ 

 
 

Luogo e data di nascita _______________________________________________ 
 
 
Titolo di studio _____________________________________________________ 
 
 
Funzione ricoperta in ambito aziendale ___________________________________ 

         
                                                             
Tel. ___________________ E-mail _____________________________________ 

 
 

Azienda di appartenenza _____________________________________________ 

 
            
Settore merceologico _______________________________________________ 
 
 

Socio Confindustria Firenze  ¨                         Non Socio Confindustria Firenze   ¨ 

 
 
Dati per la fatturazione 
 
Intestatario della fattura ______________________________________________ 
 
Via ______________________________________________________________ 
 
CAP ____________________ Città _____________________________________ 
 
Tel. _____________________ E-mail ___________________________________ 

 
Partita I.V.A. ________________________Codice Fiscale ____________________ 
 
Nominativo referente amministrativo: _____________________________________ 
 

Tel. ____________________ E-mail _____________________________________ 
 
Codice SDI (fatturazione elettronica) ____________________________________________ 

 
Il versamento della quota di 

 
€ ……………………………… + I.V.A. 

 
dovrà essere effettuato prima dell’inizio del corso tramite  

 
Bonifico bancario su INTESA SAN PAOLO Ag. 6 C/C 

 
000026300C00 – IBAN IT86B0306902904100000000770 

 

 Si chiede cortesemente di: 
 

1) specificare la causale del pagamento 
 
2) presentarsi il giorno dell’inizio del corso con la copia dell’avvenuto 

pagamento della quota di iscrizione in quanto condizione 
indispensabile per il rilascio dell’Attestato di Partecipazione 

 
N.B. – Nel caso di inadempienza al punto 2) si precisa che l’Attestato sarà 
successivamente inviato per mail sempre e comunque a seguito pagamento 
 
 
 
Nominativo referente aziendale per la formazione 
 ________________________________________________________________ 
 

Tel. __________________ E-mail _____________________________________________ 

 

 
 

Scheda di iscrizione da rispedire via mail all’indirizzo: 
 

benedetta.ceccherini@confindustriafirenze.it  

 
 
 
 

 
  

 
CLAUSOLE CONTRATTUALI DI ISCRIZIONE  

 
Modalità di iscrizione 
L’iscrizione viene accettata secondo l’ordine di arrivo e si effettua 
inviando a COSEFI la presente “Scheda di Iscrizione”. L’iscrizione viene 
perfezionata inviando a “CONFINDUSTRIA FIRENZE FORMAZIONE 
COSEFI” – P.I. e C.F. 05226310489, 5 giorni prima dell’inizio del corso, 
copia del bonifico bancario sul c/c sotto indicato. “CONFINDUSTRIA 
FIRENZE FORMAZIONE COSEFI provvederà ad emettere fattura. 
Rinuncia 
L’eventuale rinuncia dovrà essere comunicata almeno 3 giorni prima 
dell’inizio del corso tramite fax allo 055 2707217. In tal caso 
“CONFINDUSTRIA FIRENZE FORMAZIONE COSEFI rimborserà 
l’intera quota di partecipazione, salvo indicazione da parte dell’impresa 
di voler trasferire l’iscrizione ad un altro corso o ad un’edizione 
successiva dello stesso, se prevista. Nel caso in cui, invece, tale 
rinuncia pervenga oltre il termine sopraindicato, “CONFINDUSTRIA 
FIRENZE FORMAZIONE COSEFI fatturerà il 30% dell’intera quota di 
partecipazione. Infine, l’assenza del partecipante alle giornate formative 
successive all’inizio del corso non da diritto al rimborso né parziale né 
totale della quota di partecipazione prevista. 
Quota di partecipazione 
La quota di partecipazione è comprensiva del materiale didattico, del 
coffee-break e, se previsto, anche del light-lunch e si intende al netto di 
I.V.A. Nel caso in cui vi sia una doppia iscrizione da parte di una stessa 
azienda, per la seconda e per le successive persone, 
contemporaneamente partecipanti al corso, è previsto uno sconto del 
10% sulla quota di partecipazione. Tale sconto non è applicabile nel 
caso di “corsi riconosciuti”. Nel caso in cui si verifichi la possibilità di una 
partecipazione avvicendata di persone diverse, appartenenti però alla 
stessa azienda, è previsto, previa comunicazione al momento 
dell’iscrizione al corso, il pagamento di un’unica quota di iscrizione. Non 
è previsto l’utilizzo del parcheggio interno dell’Associazione. 
Realizzazione del corso 
L’effettuazione del corso è condizionata alla partecipazione di un 
numero minimo di corsisti, la cui definizione verrà stabilita, di volta in 
volta, sulla base della tipologia corsuale. Il corso si terrà presso la sede 
di CONFINDUSTRIA FIRENZE FORMAZIONE COSEFI Via Valfonda n. 
9 od ove diversamente indicato. 
Programma 
L’azienda dichiara di prendere atto e di accettare integralmente il 
programma del corso. “CONFINDUSTRIA FIRENZE FORMAZIONE 
COSEFI si riserva la facoltà di rinviare o annullare il corso programmato 
dandone comunicazione via fax o e-mail ai partecipanti entro 3 giorni 
lavorativi prima della data di inizio corso. In tal caso suo unico obbligo è 
provvedere al rimborso dell’importo ricevuto senza ulteriori oneri. 
“CONFINDUSTRIA FIRENZE FORMAZIONE COSEFI si riserva, inoltre, 
la facoltà di modificare, per esigenze organizzative dello stesso, il 
programma del corso dandone tempestiva comunicazione agli iscritti. Al 
termine del corso verrà rilasciato, ai partecipanti in regola con il 
versamento della quota, un Attestato di Frequenza. 
Informativa per la Privacy ai sensi del Regolamento Privacy UE (GDPR n. 679/2016) ed 

annesse disposizioni nazionali/europee 
1. Titolare del trattamento e dati di contatto per l’esercizio dei propri diritti 

o per ulteriori informazioni:  
Confindustria Firenze Formazione (COSEFI) - Via Valfonda, 9 - 11 

50123 Firenze 
Tel. (+39) 055 27071 

E-mail: privacy.cosefi@confindustriafirenze.it 
2. Dati di contatto del responsabile per la protezione dei dati personali 

Non si è provveduto alla nomina facoltativa alla data di redazione delle presenti 
informazioni. 

3. Responsabili del trattamento dei dati personali e luogo del trattamento 
Soggetti esterni al Titolare che possono gestire i Vostri dati personali in nome e per nostro 
conto. Elenco disponibile presso la nostra sede e richiedibile utilizzando i riferimenti qui 
riportati. 

4. Basi giuridiche del trattamento/Perché trattiamo i Vostri dati 
Gestione amministrativa ed operativa del corso (logistica, redazione elenchi e selezione 
partecipanti, programmazione didattica, comunicazioni attinenti il corso svolto etc. (consenso 
obbligatorio. È da considerare obbligatorio solo il conferimento dei dati contrassegnati con un 
asterisco, in assenza dei quali non sarà possibile l’iscrizione al corso. Il mancato conferimento 
degli altri dati potrebbe impedire a Cosefi di ottimizzare le attività di formazione). 
Invio previa autorizzazione di informazioni di carattere promozionale sulle iniziative di COSEFI 
(consenso facoltativo se comunicazioni non strettamente afferenti il corso scelto). 
Riprese audio/video/foto (conferimento dati e consenso facoltativi con volontà da manifestare 
in sede di corso).       

5. I dati trattati sono quelli indicati nella scheda di iscrizione integrati dal 
Curriculum Vitae  

6. Modalità con cui avviene il trattamento: cartacee e informatiche 
7. Categorie di destinatari cui i dati personali possono essere comunicati 

dipendenti ed assimilati di COSEFI qualificati come soggetti “autorizzati al trattamento” 
(personale amministrativo, commerciale, marketing, amministratori di sistema etc. …) e 
debitamente formati e monitorati dal titolare; 
soggetti esterni (es. consulenti legali, amministrativi, esperti delle norme di settore, fornitori di 
servizi tecnici, hosting provider, società di servizi informativi, agenzie di comunicazione, 
partners commerciali ove necessario per adempiere ad obbligazioni specifiche etc. …);  
Sua Azienda/Ente di appartenenza e agli Enti/Aziende/professionisti che partecipano 
all’attività corsuale in qualità di finanziatori, docenti etc. Naturalmente le comunicazioni sono 
limitate ai soli dati necessari all’Ente destinatario per l’espletamento dei propri compiti e/o per 
il raggiungimento dei fini connessi alla comunicazione stessa. 

8. Tempi di conservazione: 10 anni per obbligo normativo (per i dati afferenti la 
fatturazione e la gestione del corso) e 24 mesi per finalità di marketing. I CV 
verranno invece eliminati entro 5 giorni dalla chiusura del corso. 

9. Trasferimento dei dati in paesi extra UE: ove COSEFI dovesse avvalersi di 
servizi che implichino il trasferimento dei dati in paesi fuori dall’UE procederà 
a porre in essere tutte le cautele previste dalla normativa. 

10. Reclamo all’Autorità Garante 
Le procedure a disposizione e tutela (oltre all’esercizio dei diritti nei nostri confronti) sono: 
L’accesso dal sito www.garante privacy.it nell’apposita sezione dedicata ai reclami in caso 
competente sia l’Autorità italiana oppure Rispettando le modalità previste dall’Autorità di 
controllo dello Stato membro (ove diverso dall’Italia) in cui l’interessato abitualmente risiede, 
lavora ovvero del luogo in cui si è verificata la presunta violazione. 

11. Diritti: Accesso – Limitazione – Rettifica – Opposizione -– Revoca del 
consenso – Cancellazione (Oblio) – Portabilità 

12. Termine e modalità di risposta da Titolare a chi voglia far valere un 
diritto inerente i propri dati personali 

n. 1 (un) mese estensibile fino a n. 3 (tre) mesi nei casi più complessi in forma scritta. 
 

          Autorizza                   Non autorizza  
 
L’invio da parte di COSEFI di comunicazioni commerciali ulteriori rispetto al 
corso prescelto 
          Autorizza                   Non autorizza  
 
L’acquisizione del Curriculum Vitae per le finalità qui indicate 

Firma per accettazione di tutte le condizioni sopra indicate 
Timbro e Firma                             

Data: _______________ 

 


