
ISTRUZIONI PER LA COMPILAZIONE DELLA DOMANDA (PDF scrivibile) 
1) Scaricare il modello sul proprio PC 
2) Passare leggermente il mouse sul campo da compilare; appariranno delle indicazioni sintetiche sulle 

informazioni da fornire 

3) Cliccare una/due volte sul campo da compilare 
4) Compilare il modello con tutte le informazioni richieste 

 
 

Spett.le  GENESIS CONSULTING 
 Via Amendola n°172/C – 70126 Bari 

 genesis@genesisconsulting.it 
  

DOMANDA DI ISCRIZIONE 
Il/La sottoscritto/a     
  

nato/a a  Prov.  il  
      

residente a  CAP  Prov.  
  

Indirizzo  
      

Cell.  Tel.  Titolo Studio  
    

e-mail  Codice Fiscale  
    

 

FATTURA DA INTESTARE A 

      

DENOMINAZIONE   
         

Indirizzo   
         

CAP  Città  Prov.   
         

Tel.  Cell.  Part. IVA   
         

Codice Fiscale  e-mail   
         

PEC  Codice Univoco   
       

CHIEDE 

di essere iscritto in modalità         in presenza               on line            mista al corso: 

 DENOMINAZIONE CORSO COSTO 
COSTO  

(IVA Compresa) 

    

    

    

A tal fine 

Versa la somma di €    a mezzo  quale  

Per la rateizzazione della quota di iscrizione contattare la sede di riferimento (Bari: 080 5484577) 

In caso di BONIFICO, il versamento può essere effettuato con le seguenti indicazioni: 
INTESTAZIONE  GENESIS CONSULTING – IBAN   IT 02 N 02008 04025 000010719887 

 

Data ______________________                                        Firma ____________________________________________________ 

 

Gruppo WhatsApp 

L’organizzazione si riserva la possibilità di creare un gruppo WhatsApp da utilizzare per la sola comunicazione agli iscritti di novità 
e/o aggiornamenti sul tema o su altre iniziative aziendali.  
Esprimo il mio consenso all’inserimento in questo gruppo. 

SI                      NO  



Modalità di iscrizione 

L’iscrizione si intende perfezionata al momento del ricevimento, da parte della GENESIS CONSULTING, del pagamento della tassa di 

iscrizione e della presente scheda - da inviarsi per posta oppure a mezzo mail (genesis@genesisconsulting.it) – debitamente 

compilata in tutte le sue parti e sottoscritta per accettazione. 

La GENESIS CONSULTING si riserva comunque la facoltà di annullare i corsi in programmazione nel caso in cui non venisse 

raggiunto il numero minimo di partecipanti. In tal caso si provvederà alla restituzione delle somme eventualmente versate. 

Informazioni in merito saranno comunicate ai singoli partecipanti prima dell’inizio del corso. 
 

Modalità di disdetta 

È attribuito a ciascun partecipante il diritto di recedere ai sensi dell'art. 1373 Cod. Civ., che dovrà essere comunicato con disdetta 
da inviare a mezzo mail (genesis@genesisconsulting.it) e potrà essere esercitato con le seguenti modalità: 

fino a 10 giorni lavorativi (compreso il sabato) prima dell'inizio del corso il partecipante potrà recedere senza dovere alcun 

corrispettivo alla GENESIS CONSULTING, che pertanto provvederà al rimborso dell’intera tassa e/o quota di iscrizione, se già 
versate; 
oltre il termine di cui sopra e fino al giorno di inizio del corso, il partecipante potrà recedere pagando un corrispettivo pari 

alla tassa di iscrizione, che potrà essere trattenuta direttamente dalla GENESIS CONSULTING, qualora già versata. 
una volta iniziato il corso, in caso di recesso, il partecipante è tenuto a versare interamente sia tassa che quota di iscrizione 

La GENESIS CONSULTING provvederà ad emettere la relativa fattura. 
Ai sensi dell'Art.1341 C.C. approvo espressamente la clausola relativa alla disdetta. 

SI                        NO 
 
Data ______________________                                          Firma _____________________________________________ 

   

 

Il/La sottoscritto/a ______________________________________________________________________________ 

DICHIARA 

Di avere preso visione delle clausole contrattuali del Corso ed in particolare delle modalità di disdetta 
Di essere a conoscenza che l’eventuale rinuncia al Corso non dà diritto alla restituzione di tassa e quota di Iscrizione 
Di essere a conoscenza che l’eventuale esame finale si svolgerà unicamente presso la stessa sede di svolgimento del Corso 
oppure, in caso di corso on line, con le modalità indicate volta per volta in funzione del tipo di Corso 
Di essere a conoscenza che l’ammissione all’eventuale esame finale è subordinata alla frequenza delle ore minime previste 
Di essere a conoscenza che durante il periodo di frequenza dovrà provvedere in proprio all'alloggio, al vitto e al trasporto 
Di essere a conoscenza che l’iscrizione si intenderà perfezionata alla consegna della scheda di iscrizione 

Di essere a conoscenza che - salvo diverse indicazioni della GENESIS CONSULTING e/o salvo eventuale rateizzazione delle somme 
dovute – il pagamento della intera Tassa e Quota di Iscrizione deve avvenire prima dell’avvio del Corso a mezzo contanti 
oppure bonifico (IBAN: IT 02 N 02008 04025 0000 1071 9887) con l’indicazione, oltre al nome e cognome del candidato, della 
causale « Iscrizione al Corso _______________________________________________________ e ai corsi 

____________________________________________+_________________________________________________» 
inviando la ricevuta di pagamento alla Segreteria del Corso. 

 
Data ______________________                                          Firma _____________________________________________ 
   

 

Per eventuali controversie insorgenti, si elegge competente in modo assolutamente esclusivo il Foro di BARI 

Il sottoscritto ______________________________approva espressamente la clausola relativa alla esclusività del Foro competente. 

SI                        NO 
 
Data ______________________                                          Firma _____________________________________________ 
   

 

Tutela della privacy 

I dati raccolti saranno trattati (ai sensi dell'art.13 del Regolamento UE 2016/679) al solo fine di prestare il servizio in oggetto e 
della creazione di un indirizzario da utilizzare - con modalità cartacee o informatizzate strettamente necessarie a tale scopo – per 
informarla (a mezzo email, posta o telefono) circa le iniziative/opportunità di Suo potenziale interesse, compresa l'offerta di 
prodotti e servizi della GENESIS CONSULTING.  
Il conferimento dei dati è facoltativo: in mancanza, tuttavia, non sarà possibile perseguire il fine suddetto. 
I dati non saranno divulgati o ceduti a terzi in alcun caso. 
In ogni momento potranno essere esercitati i diritti di cui agli artt.15÷22 del Regolamento UE 2016/679 (accesso, rettifica, 
cancellazione, limitazione al trattamento, opposizione al trattamento, ecc.). 
Titolare del trattamento è la GENESIS CONSULTING - Via Amendola n°172/C - 70126 Bari - Tel 080 5484577 
email: genesis@genesisconsulting.it – pec: genesis@arubapec.it 
Approvo espressamente la clausola relativa al trattamento dei dati. 

SI                        NO 
 

Data ______________________                                          Firma _____________________________________________ 



GENESIS CONSULTING - DSAN - requisiti DTAV 

INFORMATIVA RESA AL CANDIDATO RELATIVA AI REQUISITI NECESSARI 
PER L’ACCESSO AL CORSO DI QUALIFICA PER 

DIRETTORE TECNICO DI AGENZIA DI VIAGGIO E TURISMO 
art. 2, comma 7, lettera e) del D.M. 1432/2021 

 
La GENESIS CONSULTING SRL, con sede in Bari alla Via G. Amendola n.172/C, Part. IVA 06092830725, accreditata 
presso la Regione Puglia con DD n.2298 del 17/12/2020 – codice N-H2PAPI1,  
premettendo di avere ottenuto il riconoscimento del corso di qualifica per Direttore Tecnico di Agenzia di Viaggio e Turismo 
(DD Regione Puglia n°1383 del 15/09/2022)  

INFORMA 
La S.V. che, per potere accedere al corso di qualifica per Direttore Tecnico di Agenzia di Viaggi e Turismo, il candidato 
deve essere in possesso dei seguenti requisiti soggettivi, specifici formativi e linguistici richiamati dall’art. 2, comma 7, 
lettera e) del D.M. 1432/2021. 

REQUISITI SOGGETTIVI 
 Maggiore età 
 Cittadinanza italiana o in uno degli stati membri dell’UE, ovvero cittadinanza extracomunitaria in regola con le 

disposizioni vigenti in materia di immigrazione e di lavoro, fatti salvi eventuali accordi bilaterali in materia 
 Godimento dei diritti civili  
 Godimento dei diritti politici 
 Assenza di condanne per reati commessi con abuso di una professione, arte, industria, commercio o mestiere 

o con violazione dei doveri ad essi inerenti, che comportino l’interdizione o la sospensione dagli stessi, ai sensi 
degli articoli 31 e 35 codice penale 

 Assenza di misure di prevenzione, ai sensi dell’art.67, comma 1, lettera a) del decreto legislativo 6 settembre 
2011 n.159 

REQUISITO SPECIFICO FORMATIVO 
 Diploma di istruzione secondaria superiore, conseguito anche all’estero purché ne sia valutata l’equivalenza da 

parte delle competente autorità italiana 
REQUISITI LINGUISTICI 
 Certificazione di conoscenza della lingua inglese con livello minimo di conoscenza B2 del Common European 

Framework of Reference for Language (CEFR), rilasciata da enti certificatori formalmente riconosciuti, come 
previsto dal Decreto MIUR 7 marzo 2012 n.59665 

 Certificazione di conoscenza di una seconda lingua a scelta con livello minimo di conoscenza B2 del Common 
European Framework of Reference for Language (CEFR), rilasciata da enti certificatori formalmente 
riconosciuti, come previsto dal Decreto MIUR 7 marzo 2012 n.59665 oppure, per quanto riguarda le lingue 
extraeuropee, attestato di equipollenza della certificazione  

 Titolo di studio equivalente almeno al diploma di scuola secondaria di secondo grado, conseguito nella lingua 
madre, indipendentemente dal Paese di nascita o nazionalità dei genitori purché ne sia valutata l’equipollenza 
da parte della competente autorità italiana (solo per il candidato madrelingua, in luogo della certificazione di 
conoscenza della lingua). 

 Certificazione di conoscenza della lingua italiana con livello minimo di conoscenza B2 del Common European 
Framework of Reference for Language (CEFR), rilasciata da enti certificatori formalmente riconosciuti, come 
previsto dal Decreto MIUR 7 marzo 2012 n.59665 (solo nella ipotesi di richiedente cittadino straniero) 

 
PER PRESA VISIONE 
 
Data, __________________ 
 

Il sottoscritto _____________________________ 
            cognome e nome 

 

 

 

______________________________________________ 
firma 
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