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CONTRATTO DI ISCRIZIONE   -   CORSO DI FORMAZIONE PROFESSIONALE:
Corso di aggiornamento obbligatorio per Assistente di studio Odontoiatrico

Aggiornamento 10 ore
Il sottoscritto:

Nome: ___________________________ Cognome ______________________________________

Nato a ________________________________ il ______________________________________

Codice Fiscale ____________________________________________________________________

Residente in via _________________________________________________________ al n. _____________

Comune di ________________________________________ Prov. _________ CAP ____________________

telefono.____________________________ email _________________________________________

in seguito designato come “contraente”, si iscrive al corso su intestato denominato “Corso di aggiornamento 
obbligatorio  per  Assistente  di  studio  Odontoiatrico”  che  si  svolge  in  modalità  videolezione  online 
ASINCRONA - E-LEARNING

Alle seguenti condizioni:

1. IMPARAORA  scarl  –  agenzia  formativa  impartirà  al  partecipante  la  formazione  teorica  per  il  profilo 
professionale  in  oggetto;  il  prezzo  convenuto  comprende:  iscrizione,  frequenza,  quiz  intermedi  e  rilascio 
attestato.

2. Il corso e-learning, con validità di 10 ore complessive, è da svolgersi  entro il 30 dicembre dell’anno in 
corso.  ATTENZIONE: Il sistema rilascerà l’attestato con la data di termine corso. 

3. Al termine del corso, con il superamento dei test finali, IMPARAORA scarl rilascerà al partecipante un 
certificato di frequenza di 10 ore.

4. Viene convenuto a carico del partecipante una retta complessiva di Euro 100,00 (esente IVA ai sensi dell’art. 
10  DPR 633/72,  incluso  di  bollo),  da  saldare  al  momento  dell’iscrizione.  Si  può  effettuare  il  pagamento 
esclusivamente tramite bonifico bancario a queste coordinate: 

Banca Credito Cooperativo di Cambiano – Agenzia di Empoli Intestazione: imparaora società consortile a r.l. 
Codice IBAN: IT04M0842537831000030307508   Oggetto:  corso aggiornamento ASO + nome e cognome

5. Imparaora scarl non restituirà le somme percepite qualora il contraente non partecipi al corso di formazione 
regolarmente erogato.

6. ll contraente potrà recedere dal presente contratto inviando comunicazione a IMPARAORA scarl Via Nugolaio 
24, fraz.Navacchio,  Cascina (PI) 56023 a mezzo raccomandata A/R entro 7gg dalla sottoscrizione. In caso di 
non comunicazione del recesso il contraente perderà la somma versata. 

7. Ogni cambiamento di indirizzo del contraente dovrà essere comunicato a IMPARAORA scarl entro 15 gg. Per 
quanto non previsto nel presente contratto, si applicano le relative norme Vigenti e per qualsiasi controversia 
le parti convengono di adire, quale unico Foro competente per territorio, quello dell'amministrazione locale.

A norma degli articoli 1341 – 1342 c.c. dichiaro di aver preso conoscenza di tutti i patti del presente contratto e di 
approvare tutte le clausole.

Luogo e data_______________________________                    FIRMA_______________________________
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