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CONTRATTO DI FORMAZIONE  
PER L’ANNO ACCADEMICO 2010/2011 

(Scrivere in stampatello) 
 
 
 

Il sottoscritto…………………………………Nato a……………………il………………Residente 
a……………………………………..Prov………..Via………………………………………N°…....
.Cap………………Tel.ab.…………………….Cell.………………………………………………….
.  
Tel.uff.…………………….....Fax…………………………….e-mail……………………………….. 
Professione…………………………………Codice fiscale………………………………………… 
Partita iva…………………………………… , 
di seguito “Iscritto ”              

 
da una parte e dall’altra 

 
Breath of Life srl società unipersonale con sede in Via Cal di Breda 108 31030 Breda di Piave 
(TV), CF: 04251860260, e-mail info@nuovascuolaosteopatia.com, in persona del legale 
rappresentante pro tempore, Dott. Paolo Bruniera, di seguito indicato “Fornitore ”. 
 

Convengono e stipulano quanto segue: 
 
1. OGGETTO  DEL CONTRATTO – L’iscritto, nel rispetto delle seguenti condizioni generali, 

acquisisce il diritto a partecipare all’intero primo anno del corso di osteopatia della’ N.S.O. 
(Nuova Scuola Osteopatia) , che si terrà presso la sede di Pordenone costituito da sei seminari di 
tre giorni ciascuno più due seminari di quattro giorni e da un esame teorico-pratico di fine corso, 
con orario e date indicate nel sito della scuola, del quale dichiara di ben conoscere programma, 
regolamento didattico, contenuto e modalità operative, ed a ricevere gli appositi materiali 
didattici. 

 
2. VALIDITA’ ED ESECUZIONE DEL CONTRATTO 
 
2.1. La validità e l’esecuzione del contratto decorrono dalla data dell’invio dell’e-mail di conferma  
all’Iscritto trasmessa a cura del Fornitore a seguito della osservanza della procedura di Iscrizione. 
 
2.2. L’iscrizione alla Nuova Scuola di Osteopatia avviene mediante: 
 

• presentazione dei seguenti documenti: 

- Curriculum Vitae secondo in formato  Europeo 

- Autocertificazione del titolo di studio 

- Fotocopia di un documento di identità 

- Fotocopia del versamento di iscrizione 

- 2 (due) copie del presente contratto debitamente compilate e firmate una delle quali verrà 
poi restituita all’allievo con timbro e firma di Breath of  Life srl società unipersonale 
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• Invio di tali documenti in busta chiusa al seguente indirizzo: 
Breath of Life srl società unipersonale,  
Via Cal di Breda 108 CAP 31030 Breda di Piave (TV) 

                                                                                                                      
2.3. L’Iscritto, a conclusione della procedura, si impegna a stampare e conservare il presente 
contratto. 
 
 
3. REQUISITI DI AMMISSIONE 
3.1. Il requisito di ammissione alla Nuova Scuola di Osteopatia di Breath of Life srl società 
unipersonale è dato dal possesso di almeno uno dei seguenti titoli di studio: 

- Laurea in Medicina 

- Laureati in Fisioterapia,  

- Diplomati Universitari in Fisioterapia  

- Titoli di Terapista della Riabilitazione equipollenti in base all'articolo 4 comma 1 della 
legge 42/99, al D.M. del 27 Luglio 2000 ed all'articolo 1 comma 10 della legge 1/02. 

 
 
 3.2. L’Iscritto autocertifica il possesso dei requisiti necessari per l’ammissione alla Nuova 
Scuola di Osteopatia di Breath of Life srl società unipersonale sotto la sua personale responsabilità. 
 
 3.3. L’Iscritto già’ studente della Nuova Scuola di Osteopatia di Breath of Life srl società 
unipersonale è esonerato dal presentare i documenti sopracitati. 
 
4. NUMERO DI PARTECIPANTI 
 

4.1. Ogni classe avrà un numero minimo di 18 iscritti e massimo di n. 26. 
 
4.2. Qualora entro la data del  24 settembre 2010  non fosse stato raggiunto il numero minimo di 
18 iscritti il Fornitore si riserva la facoltà di annullare l'anno accademico con conseguente 
risoluzione del presente contratto ai sensi dell'art. 1456 c.c. che verrà comunicata agli Iscritti da 
Breath of Life s.r.l. società unipersonale a mezzo lettera raccomandata entro la data del 10 
ottobre 2010, il Fornitore provvederà, altresì, alla restituzione delle somme già corrisposte 
dall’Iscritto, entro 10 gg. decorrenti dalla ricezione della raccomandata. 

 
5. DURATA E LUOGO DI ESECUZIONE DEL CONTRATTO 
 
5.1. L’attività/il programma didattico hanno inizio secondo il calendario pubblicato alla pagina 
web:  http://www.scuolaosteopatia.eu/pordenone.html 
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5.2. Il corso di studi part-time ha durata di 6 anni accademici. 
 
5.3. L’attività di formazione per l’anno 2010/2011 sarà svolta presso le Strutture convenzionate con 
Breath of Life srl presso la sede di: 
- Pordenone 
 
 
Breath ol Life srl si riserva di indicare sul sito le Strutture convenzionate presso  le quali si terranno 
i corsi. 
 
6. PREZZO E MODALITA’ DI PAGAMENTO 
 
6.1. All’atto della presentazione dei documenti di cui all’art. 1 l’iscritto verserà al Fornitore 
l’importo di euro 2.500,00 + IVA ( euro 3.000,00 totali), per l’anno accademico 2010/2011, previa 
emissione di regolare fattura. 
 
6. Il corrispettivo di cui al comma precedente sarà versato secondo le seguenti modalità: 
 

4 rate così distribuite: 
• Prima rata da 625 € + IVA all’iscrizione entro il 24 settembre 2010 
• Seconda rata da 625 € + IVA entro il primo giorno del primo seminario dell’A.A 

2010/11 
• Terza rata da 625 € + IVA entro il primo giorno del terzo seminario dell’A.A 2010/11 
• Quarta rata da 625 € + IVA entro il primo giorno del sesto seminario dell’A.A 2010/11 

 
6.3. Nel bonifico, l’Iscritto è tenuto a specificare la causale relativa a ogni pagamento, indicando il 
nome del partecipante, la sede di frequenza e la voce relativa ( iscrizione, saldo quota rata n°.… 
oppure, per chi volesse versare la retta in un’unica quota, la voce “Iscrizione e saldo anno 
accademico 2010/2011”). 
Il bonifico va effettuato sul conto corrente intestato a: 
Breth of Life srl società unipersonale,  
Via Cal di Breda 108, CAP 31030 Breda di Piave (TV) 
Codice IBAN: IT43W0622512006100000001298 
 
6.4. L’Iscritto interessato a saldare l’intera quota entro il 24 settembre 2010, può usufruire di uno 
sconto riducendo la retta totale ad euro 2.760 IVA compresa. 
 
6.5. L’assenza dell’Iscritto ad uno o più stage non lo esonera dal pagamento di quanto ai precedenti 
capi: la quota di iscrizione è annuale indipendentemente dalla possibilità di pagamento dilazionato. 
 
6.6. In caso di mancata frequenza le quote versate non saranno rimborsate. 
 
7. ESERCIZIO DEL DIRITTO DI RECESSO 
Qualora l’Anno Accademico non sia ancora iniziato, l’Iscritto ha diritto ad esercitare il diritto di 
recesso mediante invio di lettera raccomandata con ricevuta di ritorno entro 10 gg. lavorativi 
dall’invio dell’e-mail di conferma trasmessa a cura del Fornitore. Quest’ultimo provvederà alla 
restituzione di quanto anticipato dall’Iscritto entro 10 gg. decorrenti dalla ricezione del ritiro della 
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propria domanda. 
 

 
 
 
Nella comunicazione di recesso l'Iscritto dovrà indicare anche le proprie coordinate bancarie 
(numero conto corrente IBAN, SWIFT/BIC) così che la società possa provvedere al rimborso 
dell'importo versato dall'Iscritto mediante bonifico bancario. 
L’esercizio del diritto di recesso deve essere anticipato via e-mail entro il giorno successivo 
all’invio della raccomandata. 
 
8. DIVIETO DI CESSIONE DEL CONTRATTO 
E’ fatto divieto all’Iscritto di cedere il contratto a terzi, a titolo gratuito o oneroso, temporaneamente 
o definitivamente, senza il consenso scritto del Fornitore. 
 
9. TUTELA DEI DATI PERSONALI 
Le parti impegnano a trattare i dati della controparte nel completo rispetto dei principi e delle norme 
del Decreto Legislativo 30 giugno 2003 n.196 (Codice in materia di protezione dei dati personali), 
nonché adottare tutte le misure minime di sicurezza così come previste dall’allegato B al suddetto 
decreto legislativo. 
Le parti dichiarano espressamente di aver ricevuto l’informativa prevista dall’art. 13 del D.lg. 196 
del 2003 (Codice in materia di protezione di dati personali). 
 
10 LEGGE APPLICABILE, CONTROVERSIE E FORO ESCLUSIVO. 
Le presenti condizioni e l'erogazione del servizio sono interamente sottoposti alla legge italiana, che 
ne regole la conclusione, l'esecuzione e la cessazione, ed in base alla quale devono essere 
interpretati, anche al fine della risoluzione di eventuali controversie che dovessero nascere. 
Si rileva che il presente contratto è sottoposto alla specifica disciplina prevista dalla Sez. II del 
D.Lgs 6.9.2005 n. 206 in materia di contratti conclusi a distanza. 
Per ogni controversia relativa al presente contratto, per la sua interpretazione e/o esecuzione, o 
comunque per ogni controversia connessa con lo stesso, la giurisdizione è esclusivamente quella 
italiana e, nel caso l'Iscritto non rivesta la qualità di consumatore ai sensi della vigente normativa, 
competente in via esclusiva è il Foro di Treviso. 
 
11. CLAUSOLE FINALI 
Il presente contratto abroga e sostituisce ogni accordo, intesa, negoziazione scritta o orale 
intervenuta in precedenza tra le parti e concernente l’oggetto del presente contratto. 
Ogni integrazione e/o modifica al presente contratto dovrà essere fatta, a pena di nullità, per iscritto 
a firma delle parti. 
L’eventuale nullità, annullabilità o inefficacia di una o più clausole del presente contratto non si 
estenderà alle restanti clausole. 
 
 
  Luogo : ………………………..  Data : ……………………………. 
 
 
  PER BREATHE OF LIFE SRL    IL CONTRAENTE 
       (anche per ricevuta contratto o ricezione acconto) 
 
  ………………………………..  ………………………………………..
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Dichiaro di aver ricevuto copia integrale del presente contratto e di conoscere ed approvare 
specificamente il contenuto delle seguenti clausole 1 – oggetto del contratto, 2 – validità ed 
esecuzione, 4 – Numero partecipanti, 6 – prezzo e modalità di pagamento, 7- diritto di recesso, 10- 
Legge applicabile, Controversie e Foro esclusivo, ai fini e per gli effetti di cui agli artt. 1341 e 1342 
cc che ben conosco. Dichiaro oltresì, per quanto occorrer possa, che il contenuto delle stesse 
clausole è stato oggetto di singola, specifica ed individuale trattativa tra me ed un incaricato Breathe 
of Life, nonché di accordo specifico al momento della stipulazione, anche ai sensi e per gli effetti 
dell’artt. 1469 bis e seguenti cc, norme che parimenti ben conosco.  
 
 
         IL CONTRAENTE 
 
 
        ………………………………………… 
 
 
 
 
 
DATI PER LA FATTURAZIONE (se differenti da quanto sopra riportato) :  
 
Ragione Sociale……………………………………………………………………………………….. 
Indirizzo………………………………………………………N°……………..Cap…………………. 
Città…………………………………….Prov……….. 
P.Iva………………………………………….Codice Fiscale………………………………………... 
 

LEGGE SULLA PRIVACY  
FORMULA DI ACQUISIZIONE DEL CONSENSO DELL’INTERESSA TO 

 
 
Spett.le  
Breath of Life srl società unipersonale 
Via Cal di Breda, 108 
31030 Breda di Piave (TV) 
(fax: 0422/ 422814) 
 
 
Data : …………………………. Luogo : ……………………………………………………………. 
Nome, Cognome o Ragione Sociale :……………………………………………………………… 
………………………………………………………………………………………………………… 
 
Il sottoscritto interessato, acquisite le informazioni fornite dal titolare del trattamento ai sensi 
dell’articolo 13 del D.Lgs. 196/2003, (documento di informativa n. 6426.1.171298.218107) : 
 
Consenso a trattare i dati comuni per le attività indispensabili al proseguimento del rapporto: 
presta il suo consenso al trattamento dei propri dati personali per le finalità indicate nella suddetta 
informativa come necessarie per permettere al Titolare una corretta gestione del rapporto ed un 
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congruo trattamento dei dati stessi. 
 

 
 
Consenso al trattamento dei dati sensibili e/o giudiziari: 
consapevole che il trattamento potrà riguardare alcuni dati definiti sensibili o giudiziari di cui 
all’art. 4comma 1 lett. d) ed e), nonché art.26 del D.Lgs. 196/2003, ed in particolare : Convinzioni 
filosofiche o di altro genere, Convinzioni religiose, Origini razziali op etniche, Stato di salute, Vita 
sessuale, Informazioni concernenti i provvedimenti giudiziari presta il suo libero consenso al 
trattamento dei propri dati personali sensibili come risultante della suddetta informativa, 
limitatamente comunque al rispetto di altra condizione imposta per legge. 
Autorizzo inoltre Breathe of Life srl società unipersonale a diffondere immagini raccolte durante lo 
svolgimento dei seminari che coinvolgano la mia persona in qualunque modo ritenga opportuno, ivi 
compresa la pubblicazione di immagini fotografiche, riproduzioni audio e video in quanto destinate 
a scopo esclusivamente divulgativo e/o pubblicitario, non lesive della mia immagine ai sensi 
dell’art.10 c.c. e leggi collegate, e nulla pretendo in merito. 
 
 
Consenso ai trattamenti ulteriori, non indispensabili per la continuazione del rapporto 
(selezionare le voci)    
Presta il suo consenso al trattamento dei dati personali per le finalità facoltative sotto riportate? 

• [si] [no] Invio di informazioni commerciali tramite e-mail; 
• [si] [no] Invio di informazioni commerciali tramite e-mail relative a iniziative e offerte di 

società affiliate, controllate o partner commerciali; 
• [si] [no] Invio di informazioni commerciali tramite sms; 

 
 
Firma leggibile: ………………………………………………………………………………… 
 


