
Corso Conciliatore Professionista

Finalità

Il Corso per Conciliatore Professionista è in linea con quanto stabilito dal MINISTERO DELLA 
GIUSTIZIA a mezzo del D.Lgs. 28/2010 e D.M. 180/2010, rispetta gli standard relativamente 
all’iter formativo per il corso base.
SBOCCHI PROFESSIONALI 
• Conciliatore presso gli Enti di Conciliazione al Ministero della Giustizia 
• Conciliatore presso le Camere di Commercio 
• Conciliatore presso Associazioni di categoria e Sindacati 
• Inserimento presso Camere di Conciliazione in ambito Bancario o presso studi professionali 
• Inserimento nel settore delle Telecomunicazioni o all’interno di holding e multinazionali

Destinatari

Il corso è destinato a laureati (anche laurea triennale) e agli Iscritti agli Ordini Professionali

Programma del corso

• normativa nazionale, comunitaria e internazionale in materia di mediazione e conciliazione
• metodologia delle procedure facilitative e aggiudicative di negoziazione e di mediazione e 

relative tecniche di gestione del conflitto e di interazione comunicativa, anche con 
riferimento alla mediazione demandata dal giudice

• efficacia e operatività delle clausole contrattuali di mediazione e conciliazione
• forma, contenuto ed effetti della domanda di mediazione e dell’accordo di conciliazione
• compiti e responsabilità del mediatore
• SIMULAZIONI

Attestazione

Alla fine del percorso formativo, di carattere teorico-pratico, previo superamento di una prova 
per la verifica dell’apprendimento, al partecipante sarà conferito un ATTESTATO DI QUALIFICA 
PROFESSIONALE necessario all’inserimento nelle liste degli Organismi di Conciliazione 
autorizzati dal competente Ministero.

Durata del corso

Durata complessiva del corso: 50 ore in aula

Investimento economico

650,00 Euro (IVA esente)

Sedi di svolgimento

Sulmona, Via Roma 15 - Montesilvano, Corso Umberto I n. 219 – L'Aquila – Loc. Pile

Calendario e orari formula weekend – Orari 9.00-18.00

Sede di Montesilvano – 8, 9, 10, 15, 16 e 17 giugno 2012



SCHEDA DI ISCRIZIONE CORSO DI FORMAZIONE

Corso Conciliatore Professionista

Desidero iscrivermi al corso di formazione per Mediatore  Professionista

Montesilvano - 8, 9, 10, 15, 16 e 17 giugno 2012

DATI PERSONALI

Nome e Cognome 

Luogo e data di nascita

Codice fiscale  Partita IVA 

Indirizzo di residenza

Contatti: Tel  Cell.  Fax 

Email

Titolo di Studio

Iscrizione eventuale albo   N. e data di iscrizione 

DATI FATTURAZIONE SE DIVERSI DA QUELLI DEL PARTECIPANTE

Ragione sociale 

Settore 

Codice fiscale  Partita IVA 

Indirizzo di fatturazione

Contatti: Tel  Cell.  Fax 

Email  Sito Web 

Luogo e Data     Firma 



MODALITÀ DI ISCRIZIONE

L’iscrizione si intende perfezionata al momento del ricevimento, da parte di SINTAB srl, della presente 
scheda di iscrizione completa dei dati per la fatturazione debitamente compilata in tutte le sue parti e 
sottoscritta per accettazione e con allegata copia del bonifico bancario a mezzo fax o email a:

SINTAB Srl - Via Roma n.15 - 67039 Sulmona (AQ)
FAX 0862.070148 - e-mail: formazione@sintab.it

Tali documenti dovranno pervenire almeno 15 giorni prima dell’avvio dell’attività formativa

Il pagamento (€ 650,00) può essere effettuato con bonifico bancario intestato a:

En.A.I.P. Lazio – Via Prospero Alpino, 20 00154 Roma - P.IVA 04619801006  
IBAN IT12 Y030 6903 2811 0000 0000 331 

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  in  forma scritta  via  fax al  numero 06.45423785 e  potrà  essere 
esercitato con le seguenti modalità:

• entro 5 gg. lavorativi precedenti la data di inizio corso (compreso il sabato), il partecipante potrà 
recedere senza dover alcun corrispettivo alla nostra società che, pertanto, provvederà al rimborso 
dell’intera quota, se già versata;

• oltre il termine di cui sopra e fino al giorno stesso dell’iniziativa, il partecipante potrà recedere 
pagando un corrispettivo pari al 25% della quota di iscrizione, che potrà essere trattenuta 
direttamente dalla nostra società, se la quota è già stata versata. La nostra società provvederà ad 
emettere la relativa fattura. Se l’iscrizione dovesse pervenire nei 5 giorni precedenti l’iniziativa, in 
caso di disdetta sarà comunque applicata la penale di cui sopra. 

In  caso  di  mancata  partecipazione  senza  alcuna  comunicazione  di  disdetta,  il  partecipante  dovrà 
corrispondere l’intera quota. 

Ai sensi dell’Art. 1341 C.C. approvo espressamente la clausola relativa alla disdetta.

Luogo e Data     Firma 

Informativa ai sensi dell’art.13, D.Lgs.196/2003 - I dati personali  forniti attraverso la compilazione del presente modulo potranno  
formare oggetto di trattamento in relazione alla finalità per la quale è stato compilato. I dati verranno trattati da ENAIP Lazio e da  
SINTAB Srl, in qualità di ente promotore,  con il supporto di strumenti cartacei e/o informatici, nel rispetto della normativa citata e con  
procedure idonee a garantirne la loro sicurezza e riservatezza. In relazione ai vostri dati personali potrete esercitare i diritti previsti  
dall’art.7 D.Lgs.196/2003. Il titolare del trattamento è Enaip Lazio, Via Prospero Alpino 20 – 00154  Roma.

Accettazione del consenso
I dati personali raccolti con questa scheda sono trattati per l’invio, se espressamente accettato, di informazioni commerciali su prodotti  
e servizi dell’ente Enaip Lazio e dell'Ente promotore SINTAB srl, con modalità anche automatizzate. Letta l’informativa, attraverso il  
conferimento dell’indirizzo e-mail, del numero di telefax e/o del numero di telefono consento all’utilizzo di questi strumenti per l’invio di  
informazioni commerciali.

Luogo e Data     Firma 
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