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|scrizione Corsi Ricostruzione Unghie Gel

Ciao, se stai visitando questa pagina vuol dire che hai scelto di Migliorare o Creare |a tua Formazione
Professionale Onicotecnica Iscrivendoti ad uno dei nostri
Corsi Specifici per la Ricostruzione Unghie Gel o Corsi Unghie Complementari.
.Li congratuliamo e Ti ringraziamo sin d'ora per
|a tua preferenza dimostrata nei confronti della Pics Nails e
Ti Auguriamo un Prospero Futuro nella Ricostruzione Unghie.

Per poterti iscrivere al Corso Unghie che hai scelto fra quelli da noi proposti nella pagina Corsi Unghie presente nel nostro Sito
www.picsnails.com ti bastera compilare in tutte e sue parti il modello di Formazione-Iscrizione che trovi qui sotto e dopo
averlo fatto dovrai spedlirme una copia, unita alla copia del/ Bonifico Bancario dellimporta danticjpo (solo il 30 % della
quota di partecipazione totale). o via Mail all'indirizzo infocorsi@picsnails.it oppure via Fax al numero 073 970963.

| bonifici per il versamento delle quote di Iscrizione ed Anticipo per conferma dei nostri Corsi dovranno essere fatti utilizzando
e coordinate bancarie riportate qui sotto:

Nome Azienda:
Pics di Furesi Guido
Via Mazzini 97/a
07041, Alghera (ss)
Banca: Unicredit Banca di Roma sede di Alghero
IBAN: IT 95 U 03002 84890 0DODONO31019
BIC: BROMITRDXXX

Una volta ricevuta copia dell'iscrizione al corso sara nostra cura contattarti quanto prima per confermarti |'avvenuta
Iscrizione al Corso da Te richiesto

Per ulteriori informazioni o chiarimenti puni contattarci al numero telefonico

079/9731078
dal Lun al Ven dalle 9 alle 19 ed il Sabata fino alle 3.
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Modulo di Formazione - Iscrizione

IL/La Signor/a nato/aa

il / / e residente in Cap Via

CF. Tel Cell

E-mail intende richiedere alla ditta Pics Nails sotto meglio descritta di iscriversi al

COrso di formazione (riportare il nome esatto del Corso)
. the si terra nella sede dell'azienda

stessa, nella Citta di dal al per un totale di N° _ ore

formative suddivise in _ giornate.

Versando un anticipo del 30 % paria £ . a titolo di conferma dell'avvenuta iscrizione, mi impegno a

corrispondere prima dell'inizio della prima lezione in aula il saldo dovuto di €

Caratteristiche salienti del contratto:

v Argomenti Formativi Trattati: Come da Modello [A] [B] [C] (D] (E] [F] (G] (H] [I] esplicativo a

riguardo del Corso Unghie scelto; (Rarrare con una X |a lettera corrispondente al Modello del Corso Scelto)

v" la Pics Nails si impegna a rispettare gli orari ed i tempi della formazione sottoscritta e si riserva |
possibilita di intervenire, in caso di impossibilita professionali, alla modifica dei calendari prestabiliti;

v" [uando compresi nel prezzo del Corso, come da allegato esplicativo per ogni singolo corso, saranno
consegnati al momento del saldo tutti i materiali facenti parte dei Kit Professionali Personali che
rimarranno di proprieta del corsista che li dovra utilizzare in tale periodo formativo:

Indicare il nome del Kit compreso nel prezzo del Corso

v" |l sottoscrivente si impegna ad utilizzare diligentemente tutte le attrezzature e prodotti messi a disposizione
nell'aula, riconsegnare interamente tali prodotti alla fine di ogni singola lezione nelle stesse condizioni con
cui gli sono state consegnate, nonché a sequire le direttive tecniche di buon utilizzo dettate passo passo
dall'insegnante in aula;

v" Il/la corsista si impegna a rispettare gli orari preventivamente accordati per tale corso. Qualora non
dovesse presentarsi, per motivi di grave entitd, nelle date sopra descritte, La Pics Nails tratterra il o %
delle somme anticipate a titolo di indennizzo. La restante parte sara considerata anticipo per la successiva
sessione in calendario per il medesimo corso formativo. || sottoscrivente oltremodo si impegna a non
divulgare, in nessun modo e per nessuna motivazione dati, informazioni, prospetti, procedure, nomi e
riferimenti personali di clienti e/o fornitori della ditta ospitante, salvo i casi particolari di natura
strettamente professionale.

Pagina 2 di 3


http://www.picsnails.com/corsi-ricostruzione-unghie.asp

Costi di partecipazione totali : || corso richiesto ha un prezzo totale di € +iva.

Modalita di Pagamento Diverse :

(Citta) , Ii (Data)

Firme
|l Corsista La Ditta

Ai sensi della Leqge 675/96 autorizzo la ditta Pics Nails al trattamento e la comunicazione e/o diffusione dei miei dati
personali per fini professionali, invio di comunicazioni commerciali, e tecniche. Tali dati saranno trattati in maniera
informatizzata e cartacea e custoditi dal responsabile della Privacy che potra, solo per fini lavorativi e commerciali, cedere a
terzi come in norma alle leggi in vigore. Se il corsista intendesse cancellare o modificare tali dati in futuro dovra contattare la
ditta detentrice e firmare |'apposito modulo di rinuncia.

|| Corsista
Firma

I Modello [A] [B] [C] (D] [E] (F] [G) [H] [I] contiene le specifiche riguardo al corso scelto ed @ considerato parte
integrante del presente contratto commerciale. (Marcare con una X |a lettera corrispondente al modello del Corso scelto)

|l Corsista La Ditta
Firme

Intendo dare |a mia disponibilita per l'inserimento del mio nominativo nella graduatoria di merito stilata dalla Pics Nails che |a
utilizzera per creare contatti con ditte del settore e per tanto potra offrirmi, senza nessuna garanzia ne obbligo da parte mia,
possibilita lavorative nel settore specifico.

O3S JNo

|| Corsista
Firma
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