MODULO DI ISCRIZIONE AL CORSO PER LA SOMMINISTRAZIONE E VENDITA DI
ALIMENTI E BEVANDE (Ex REC)

INFORMAZIONI GENERALI

I1 corso ¢ erogato da SA Sicurezza srl, Centro di Formazione Accreditato Regione Lazio con Determina n°
(G10478 ed ¢ autorizzato dalla Regione Lazio con Determina n°G12682.

Il corso SAB, Somministrazione di Alimenti e Bevande (ex REC) ¢ il corso relativo al commercio nel
settore alimentare valido per I’iscrizione al Registro Esercenti il Commercio (REC) ed ¢ un requisito
previsto dal D.Lgs 59/2010 per aprire un’attivita di Somministrazione di Alimenti e Bevande.

Al termine del corso verra rilasciato un atfestato valido in tutto il territorio Nazionale.

Durata: 120 ore

Assenze consentite: 20% del monte ore totale (24 ore)

Modalita di svolgimento: 60 ore online + 60 ore in aula

Costo del corso: € 390,000 tasse incluse

Modalita di pagamento. unica soluzione al momento dell’iscrizione

Indirizzo della sede: Via Leonardo Da Vinci, 2 Monterotondo (RM) sede di SA Sicurezza srl

MODALITA DI SVOLGIMENTO

1- Iscrizione

Per iscrizione occorre compilare il modulo con i propri dati, Al momento dell’iscrizione viene comunicato
il periodo nel quale verra effettuato I’esame, la data esatta verra comunicata circa due settimane prima
dell’esame in base alla disponibilita della commissione esaminatrice della Regione.

2 — Verifica dei documenti di iscrizione e ricezione delle credenziali di accesso

Una volta consegnati i documenti per l’iscrizione, verra verificata la correttezza e verranno chieste
eventuali integrazioni o modifiche. Entro pochi giorni saranno inviate al corsista le credenziali di accesso
alla piattaforma FAD per la parte di studio online della durata di 60 ore.

3 — Studio del corso online

1l corsista potra accedere alla piattaforma online in qualsiasi momento senza vincoli di giorni e orari,
garantendo nel complesso almeno 60 ore entro i termini stabiliti prima dell’inizio della parte in aula. Un
tutor dedicato si occupera di monitorare lo studio e prestare assistenza in caso di necessita. La tecnologia
messa a disposizione permette di studiare anche a chi non ha competenze nel campo informatico, il tutor si
occupera anche dell assistenza tecnica e di funzionamento.

4 — Completamento del corso in presenza

Terminata la parte online verra comunicato il calendario con le prime date disponibili per completare la 2°
parte del corso che si svolgera in aula per ulteriori 60 ore. Al termine del corso é prevista una prova di
esame in presenza.

5 — Requisiti per la partecipazione

Per partecipare al corso e necessario essere maggiorenni, aver assolto [’obbligo scolastico e per i cittadini
stranieri essere in regola con il permesso di soggiorno (se necessario) ed avere una sufficiente
comprensione della lingua italiana scritta e parlata (puo essere richiesto un test di verifica iniziale)

6 — Cosa viene rilasciato

Ai partecipanti verra rilasciato [’attestato di partecipazione come previsto dalla normativa nazionale e
regionale vigente, [’attestato potra essere presentato in qualsiasi comune o camera di commercio per
[’apertura della propria attivita alimentare.

L Pag. 1di 4
= SA Sicurezza S.r.l. Centro di formazione e orientamento accreditato alla Regione Lazio
ki Via Leonardo da Vinci n° 2 00015 Monterotondo (Roma) P.I. IT13382541004

Tel: 06/92956558 Fax: 06/92912731 e-mail info@sasicurezza.it web www.sasicurezza.it
SICUREZZA



MODULO DI ISCRIZIONE AL CORSO PER LA SOMMINISTRAZIONE E VENDITA DI
ALIMENTI E BEVANDE (Ex REC)

DATI DEL PARTECIPANTE
Cognome Nome
Luogo di nascita Data di nascita
Codice fiscale Nazionalita

Titolo di studio

CONTATTI
Telefono Email
RESIDENZA
Citta Provincia
Cap Via

Chiedere di essere iscritto al corso:

X SAB Somministrazione di alimenti e bevande (Ex REC)

Allega alla presente la seguente documentazione:
* Fotocopia documento di identita (fronte e retro);
* Fotocopia del permesso di soggiorno (solo per i cittadini stranieri).
» Dichiarazione sostitutiva del titolo di studio (modello allegato)
* Copia della ricevuta del pagamento della quota di partecipazione.

Il pagamento va effettuato alle seguenti coordinate:

* Intestatario: SA Sicurezza srl

* Codice Iban: IT69 G020 0839 1910 0010 3773 012
* Causale: Nome e cognome, Corso ex REC

* Importo: € 390,00

La documentazione pud essere consegnata tramite:e-mail a: segreteria@sasicurezza.it oppure tramite fax al
numero 06/92912731

I1 sottoscritto consapevole delle sanzioni penali previste dall’art. 76 del D.p.r. 445/2000, nel caso di mendaci
dichiarazioni, falsita negli atti, uso o esibizione di atti falsi o contenenti dati non piu rispondenti a verita,
dichiara:

X Che le notizie sopra riportate sono veritiere.

x Di essere cittadino italiano/di essere in regola con il permesso di soggiorno

x Di aver assolto gli obblighi scolastici.

x Di avere una sufficiente comprensione della lingua italiana scritta e parlata.

Dichiaro di essere stato informato sulle modalita di erogazione del servizio, di averle comprese ed accetto le modalita di
espletamento del corso. Potra essere esercitato il diritto di recesso entro 14 giorni dall’iscrizione nei casi previsti dal codice del
consumo e comunque non oltre la data di consegna delle credenziali di accesso al corso, dichiaro di aver preso visione delle
condizioni generali dei servizi presenti sul sito www.sasicurezza.it

Con la presente autorizzo il trattamento dei dati personali ai sensi del Regolamento UE 679/2016 per tutte le procedure necessarie
all’erogazione del servizio.

Data Firma
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MODULO DI ISCRIZIONE AL CORSO PER LA SOMMINISTRAZIONE E VENDITA DI
ALIMENTI E BEVANDE (Ex REC)

Autocertificazione Titolo di Studio
(ai sensi degli articoli 46 e 47 del D.P.R 445 del 28 dicembre 2009)

II/1a sottoscritto/a

nato/a a ( )il giorno / /

e residente a (__)invia

consapevole delle sanzioni penali applicabili in caso di dichiarazioni mendaci e non veritiere che sono previste
dagli articoli 75 e 76 del D.P.R 28/12/2000 n. 445 e per gli effetti dell'art. 47 del citato D.P.R. 445/2000, sotto la

propria personale responsabilita

DICHIARA

Di essere in possesso del/i seguenti titolo/i di studio:

Titolo di studio:

Anno di conseguimento:

Ente presso il quale & stato conseguito il titolo:

Luogo e data, i

FIRMA

(in esteso e leggibile)
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MODULO DI ISCRIZIONE AL CORSO PER LA SOMMINISTRAZIONE E VENDITA DI
ALIMENTI E BEVANDE (Ex REC)

MODULO DI RACCOLTA DATI PER LA RICHIESTA DI FATTURAZIONE A SOCIETA’
(Questo modulo ¢ riservato ai titolari di Partita Iva)

Gentile cliente, al fine di poter adempiere agli obblighi di fatturazione, chiediamo di compilare il presente
modulo nella maniera piu accurata possibile, in mancanza di questi dati la fattura verra intestata al corsista.

Ragione sociale:

Via: Numero civico:
Citta: Provincia:
Partita Iva: Codice Fiscale:

PEC: Codice Univoco:
Regime IVA applicato: %  Riferimento normativo:

Soggetto a Split Payment (Scissione dei pagamenti): I:l Sl

Dati particolari da inserire in fattura:

Modalita di ricezione dei documenti:

Eventuali note aggiuntive e riferimenti:

Nome e recapiti del referente:

Informativa sulla privacy
1 dati forniti verranno trattati in conformita alla normativa in materia di trattamento dei dati personali
esclusivamente per le attivita connesse all’espletamento del servizio richiesto.

Data compilazione: ‘ ‘
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