
 

 

 

 

 

CORSO ASSAGGIATORI OLIO DI OLIVA 
 

DOMANDA DI PARTECIPAZIONE 
(da compilare in stampatello, macchina da scrivere o computer) 

 

 

Il sottoscritto/a (cognome e nome) __________________________________________________________________________________ 

nato a ____________________________________________________________________________________ il _____/_____/______ 

nella qualità di: (Titolare, Rappresentante legale, ecc)___________________________________________________________________ 

dell’Azienda _____________________________________ Cap ______________ Città _______________________________________ 

Via ____________________________________________n. ___________ Partita IVA _______________________________________ 

Titolo di Studio ___________________________________________________ Codice fiscale__________________________________ 

Telefono ____________________ Fax _________________________ E-mail_______________________________________________ 

 

CHIEDE 
 

di poter partecipare al “Corso Tecnico per aspiranti Assaggiatori Olio d’Oliva” organizzato 

dall’AIPO. 

Il Sottoscritto, si impegna al pagamento del contributo delle spese di organizzazione del corso (comprende: lezione – 

materiale didattico – degustazione oli) nella misura di € 750,00  + IVA di legge (€ 915,00 compreso IVA). Allega, inoltre, 

la ricevuta di versamento della quota di iscrizione. L’allegato 1 fa parte integrante della domanda di partecipazione. 

Se d’interesse, è possibile prenota l’acquisto dei bicchieri di assaggio dell’olio di oliva utilizzati dai panel ufficiali 

 (apporre una X): 

____ n. 6 bicchieri € 24,00 

____ n. 4 bicchieri € 20,00 

____ n. 2 bicchieri € 12,00 

____ n. 1 bicchiere € 7,00 

Il presente coupon, compilato in ogni sua parte e sottoscritto, va inviato tramite: 

Fax:   +39 045 8034468 

e-Mail:  info@aipoverona.it 

Posta:  A.I.P.O. - Viale del Lavoro 52 - 37135 Verona 

Note: La domanda di partecipazione s’intenderà perfezionata nel momento in cui 

l’AIPO darà conferma di avvenuta accettazione. 

                     IL DICHIARANTE 

 

Data ________________________________   _____________________________ 
 

SPAZIO RISERVATO ALLA SEGRETERIA DEL CORSO 

 
Arrivato in data  ______________________________ a mezzo ___________________________ 

 

mailto:aipo.verona@libero.it


 
 

 

 

 

 

 

 

 

Allegato 1 
Quota di partecipazione e modalità di pagamento: 

La quota di partecipazione è fissata in € 750,00 (settecentocinquantaeuro) + IVA di legge. Il 

pagamento dovrà essere effettuato all’atto dell’iscrizione tramite bonifico bancario intestato a A.I.P.O. 

– Associazione interregionale Produttori Olivicoli – Cassa di Risparmio del Veneto Agenzia Vicolo 

Ghiaia n. 9 - Verona  

IBAN: IT94 S062 2511 7071 0000 0012 908    SWIFT BIC: IBSPIT2P 

 

Tempi e modi di recesso: 

E’ possibile richiedere la restituzione della quota di iscrizione versata se il recesso avviene entro 7 

giorni solari precedenti l’inizio del corso. Dopo tale termine non è previsto alcun rimborso e l’importo 

verrà fatturato. E’ comunque prevista la sostituzione del partecipante con altra persona oppure 

partecipare all’edizione successiva del corso. 

 

Variazione di programma: 

L’AIPO si riserva la facoltà di modificare il programma; rinviare o annullare il corso programmato 

dando comunicazione via fax o e-mail ai partecipanti entro quattro giorni lavorativi prima della data di 

inizio corso; in questo caso l’AIPO si obbliga a provvedere al solo rimborso dell’importo ricevuto senza 

ulteriori oneri. 

L’AIPO si riserva la facoltà di modificare il programma/sede del corso e/o sostituire i docenti indicati 

con altri docenti di pari livello professionale per esigenze organizzative del corso stesso. 

 

Foro competente: 

Il Foro esclusivo competente per l’interpretazione ed esecuzione del contratto è quello di Verona. 

 

Privacy: 

Il/La Sottoscritto/a dichiara di aver ricevuto dall’Associazione Interregionale Produttori Olivicoli con 

sede in Verona, Viale del Lavoro 52 - l’informativa sul trattamento e utilizzazione dei propri dati 

personali, ai sensi dell’art. 10 e di ogni altra norma della legge n. 675/96 e successive modifiche. 

In particolare il sottoscritto dichiara di essere a conoscenza dei diritti spettanti ai sensi dell’art. 7 del D. 

Lgs. 196/2003 nonché delle modalità del trattamento e delle finalità cui sono destinati i dati. 

 

                     IL DICHIARANTE 

 

Data ________________________________   _____________________________ 
 

SPAZIO RISERVATO ALLA SEGRETERIA DEL CORSO 
 

Arrivato in data  ______________________________ a mezzo ___________________________ 

 


