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QOUTSOURCING & MANAGEMENT SYSTEMS

MASTER Alta Formazione “QHSE MANAGER” (1A Ed. Gelq)

SISTEMI DI GESTIONE INTEGRATI SICUREZZA, QUALITA’ e AMBIENTE.

MODULO ISCRIZIONE

Societa / multiplo

La scrivente societa

Ragione Sociale

Sede Legale

Recapiti telefonici

Legale Rappresentante

Codice Fiscale P. iva

E-mail

Persona di riferimento

Chiede di iscrivere i seguenti ns. collaboratori

o LUOGO DI DATA DI Cod.
N COGNOME E NOME NASCITA NASCITA SRS E RTINS corso
1
2
3
4
5
Codice A =q S Giornate di
Corso Moduli Didattici formazione | ©r Costo €
PERCORSO DI SPECIALIZZAZIONE 1: Completo .
PS_T | LAUREATI E DIPLOMATI, (prime esperienze] 22 176 | 220000 +iva 22%
PERCORSO DI SPECIALIZZAZIONE 2: Completo .
PS-2 | PROFESSIONISTI, CONSULENTI, AUDITOR 15 116 | 2.000,00 +iva 22%
Propedeutico Audit Sistemi di Gestione (Qualificato Cepas) .
PS_2PA cod. AUD19000 2 16 550,00 + iva 22%
Specialistico Audit Sistemi di Gestione Qualitd (Qualificato .
Ps.2Q Cepas e riconosciuto IPC) cod. AUDQUAL 3 24 750,00 +iva 22%
Specialistico Audit Sistemi di Gestione Ambientale (Qualificato .
PS_2A Cepas e riconosciuto IPC) cod. AUDAMB 3 24 750,00 +iva 22%
Specialistico Audit Sistemi Gestione Salute e Sicurezza luoghi di .
PS_2§ lavoro (Qudlificato Cepas) cod. AUDSIC 3 24 750,00 +iva 22%
Specialistico Audit Sistemi di Gestione dell’Energia UNI CEl EN .
PS2E | 50001 (Qualificato Cepas) cod. AUDEN 3 24 | 750,00 +iva 22%

Agevolazioni: Nel caso di iscrizione di piu partecipanti di una stessa azienda viene effettuata una riduzione del 5% sul

secondo

iscritto, 10 % sul terzo, 15% sul quarto, 20% dal quinto iscritto in poi.

Per le iscrizioni formalizzate enfro il 15/07/2017 (e regolarizzate nei pagamenti nei 15 giorni successivi) la quota di
partecipazione verrd scontata del 10%. Le due forme di riduzione della quota diiscrizione NON sono cumulabili.
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QOUTSOURCING & MANAGEMENT SYSTEMS

MASTER Alta Formazione “QHSE MANAGER” (1A Ed. Gelq)

SISTEMI DI GESTIONE INTEGRATI SICUREZZA, QUALITA’ e AMBIENTE.

TOTALE €uro Sconto applicato (__) TOTALE DA VERSARE

MODALITA DI PAGAMENTO:

Indicare con una X la forma di pagamento scelta

] Bonifico Bancario a favore di MAROTTA HSE s.r.l. Banca d'appoggio IBAN: IT54D0306983330100000014323
Causale: iscrizione Master QHSE Manager / Nome partecipante

L1 Assegno bancario intestato a MAROTTA HSE s.r.l. unipersonale

La quota diiscrizione comprende: partecipazione al corso, materiale del corso, attestato e servizi vari
come previsti dal programma del corso. Firmando la presente si dichiara di aver preso visione e di
accettare le informazioni generali, il programma, le modalitd organizzative del corso in oggetto.
L'iscrizione & effettiva esclusivamente ad avvenuto pagamento della quota di iscrizione del corso. La
MAROTTA HSE s.r.l. si riserva la facoltd, per cause non dipendenti dalla propria volontd, di annullare o
modificare le date del corso dandone tempestiva comunicazione. Nel caso di annullamento verrd
restituita I'intera quota versata. Le iscrizioni vengono raccolte in ordine cronologico. Il corso & a
numero chiuso. In caso di mancata parfecipazione al corso, con preavviso superiore ai 5 giorni
lavorativi, la societd tratterrd e fatturerd il 50 % della quota diiscrizione versata. Diversamente, in caso
di mancata partecipazione al corso senza il preavviso di almeno 5 giorni lavorativi la societd tratterra
e fatturerd I'intera quota di iscrizione versata.

[1 Allego copia bonifico [1 Allego assegno bancario

CONSENSO AL TRATTAMENTO DEI DATI PERSONALI Al SENSI DEL D.LGS N. 1946 DEL 30/06/03

Autorizziamo la MAROTTA HSE s.r.l. ad inserire i presenti dati personali nella propria banca dati onde consentire il regolare
svolgimento del rapporto confrattuale, per assolvere ad obblighi di natura contabile, civilistica e fiscale, per effettuare
operazioni connesse dlla formazione e all’organizzazione inferna (registrazione partecipanti, accoglienza e assistenza,
orientamento didattico, rilascio attestato), per favorire tempestive segnalazioni inerenti ai servizi e alle iniziative di
formazione.

Luogo e data Timbro e Firma

Inviare via mail: info@marottahse.it oppure via Fax: +39 0933 913835
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