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CONTRATTO DI SERVIZIO 

TRA 
 

Il Consorzio Formacoop Marche Soc. Coop. con sede Legale in Macerata (MC) Via Lorenzoni 18, Partita iva 01461530436, 
in persona del legale rappresentante p.t. ovvero di soggetto da costui delegato 
                                                                                 

E 
La/Il Sig.ra/Sig. ______________________________________________________________________ nato/a a 

________________________________ (____) il ________________________, Nazionalità/Cittadinanza: 

_____________________________ residente in _________________________ (____) CAP __________ Via 

____________________________ e domiciliato/a (se diverso dalla residenza) in _____________________ (____) CAP 

______________ Via ____________________________  Tel. _____________________ Cell. _____________________ 

e-mail ___________________________________________ codice fiscale: ______________________________  

 occupata/o 

 disoccupata/disoccupato   

di seguito denominato “Utente” dall’altra parte 

PREMESSO CHE 
Il Consorzio Formacoop Marche Soc. Coop. è Agenzia Formativa accreditata dalla Regione Marche; 
Il Consorzio Formacoop Marche Soc. Coop. è autorizzato dalla medesima Regione Marche allo svolgimento dei corsi di 
Qualifica per Operatore Socio Sanitario così come previsto dalla DGR Marche n. 666 del 20.05.2008 e dalla normativa 
nazionale in materia. 

TANTO PREMESSO 
Si conviene e si stipula quanto segue 
 
Art. 1 – PREMESSE ED OGGETTO DEL CONTRATTO 
 
Le premesse formano parte integrante e sostanziale del presente contratto. 
Oggetto del presente contratto è la fornitura all’Utente del Corso di qualifica per Operatore Socio Sanitario (DGR Marche 
n. 666 del 20.05.2008 e ss.mm.ii.) e per sostenere l’esame di Qualifica dinanzi la preposta Commissione nominata dalla 
Regione Marche, alle condizioni e modalità previste di seguito:  
Il Consorzio Formacoop Marche Soc. Coop., in qualità di Agenzia autorizzata dalla Regione Marche alla erogazione dei 
corsi di Qualifica Professionale per Operatore Socio Sanitario, si obbliga nei confronti dell’Utente a fornire i servizi 
didattici per 550 ore di teoria/esercitazione pratica. L’Utente completerà il percorso formativo previsto per legge 
svolgendo altresì 450 ore di tirocinio presso strutture socio sanitare convenzionate, secondo il progetto approvato dalla 
Regione Marche. 
Il Consorzio Formacoop Marche Soc. Coop., eroga prestazioni di servizio senza obbligo di risultato, in particolare il 
conseguimento della Qualifica Professionale è subordinato all’esito dell’esame finale dinanzi la preposta Commissione 
nominata dalla Regione in base alla propria potestà. 
 
Art. 2 - CORRISPETTIVO 
 
L’ Utente, a fronte dei servizi sopra specificati, si obbliga a versare la somma di € 2.200,00 (duemiladuecento/00) nelle 
modalità e termini e salve le eventuali agevolazioni previste dal successivo art. 3. 
 
Art. 3 - TERMINI E MODALITÀ DI PAGAMENTO, AGEVOLAZIONI E SCONTI 
 
Il corrispettivo determinato ai sensi dell’art. 2 verrà corrisposto alle condizioni di seguito indicate e alle seguenti 
scadenze non prorogabili intendendosi le stesse come termini perentori: 
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 PAGAMENTO IN UNICA SOLUZIONE a coloro che effettueranno il pagamento in unica soluzione, verrà praticato 
uno sconto pari ad € 250,00 (duecentocinquanta/00) sulla quota di iscrizione al Corso. Pertanto, gli allievi che 
optano per questa modalità di pagamento verseranno l’importo di € 1.950,00 (millenovecentocinquanta/00) 
con le seguenti modalità: 

- € 975,00 (novecentosettantacinque/00) all’iscrizione mediante sottoscrizione del presente contratto; 
- € 975,00 (novecentosettantacinque/00) all’avvio del corso. 

 PAGAMENTO A RATE il pagamento rateale comporta il saldo dell’intera quota di iscrizione al Corso (€ 2.200,00) 
con le seguenti modalità: 

 a)  € 200,00 (duecento/00) alla sottoscrizione del presente contratto  

 b)  i rimanenti € 2.000,00 (duemila/00) dalla data di avvio del corso, oppure: 

   in 10(nove) rate mensili da € 200,00 (duecento/00) cadauna con scadenza fine mese a partire dalla 

data di avvio del corso 

  altro 

_________________________________________________________________________________________

_________________________________________________________________________________________

_________________________________________________________________________________________ 

 
Modalità di pagamento: I pagamenti, dovranno essere rigorosamente effettuati a favore della società Consorzio 
Formacoop Marche Soc. Coop. 
 
  Ordine continuativo di Bonifico Bancario (mediante ordine continuativo SEPA) a favore del Consorzio 

Formacoop Marche Soc. Coop. (sottoscritto al momento dell’iscrizione ed inviato alla banca dell’Utente) con 

IBAN IT33X0344013400000000211800 –  Banco Desio – Filale di Macerata – Villa Potenza con la causale: Rata 

pagamento retta Corso OSS “nome e cognome Utente”; 

 Pagamento con Carta di Credito/Bancomat a mezzo POS presso le Sedi del Consorzio Formacoop Marche Soc. 

Coop.. 

A seguito di ogni pagamento ricevuto, il Consorzio Formacoop Marche Soc. Coop. emetterà regolare fattura fiscale come 
per legge. 
 
Art. 4 – DECADENZA DAL BENEFICIO DEL TERMINE 
 
Decorsi 5 giorni dalla scadenza del pagamento alle date precisate il Consorzio Formacoop Marche Soc. Coop. senza altro 
avviso provvederà a mettere in mora l’Utente ed adirà le vie legali per il recupero in unica soluzione del credito residuo 
con aggravio degli interessi di mora e delle spese legali come per legge.   
La spesa complessiva del corso si considera indivisibile e la rateizzazione stabilita viene concessa solo per agevolazione 
dell’Utente. Pertanto, l’interruzione del servizio per colpa o fatti dell’Utente non possono determinare l’interruzione del 
pagamento del corrispettivo. 
Qualsiasi precedente tolleranza o comportamento del Consorzio Formacoop Marche Soc. Coop. non può costituire 
diritto acquisito in deroga alle presenti condizioni generali di contratto.  
 
Art. 5 – ESECUTIVITA’ DEL CONTRATTO 
 
Il presente contratto di servizio fra Utente e il Consorzio Formacoop Marche Soc. Coop. si intenderà attivato con la 
sottoscrizione della presente scrittura e all’avvenuto pagamento dell’importo da versarsi all’atto di iscrizione al corso di 
cui al precedente art. 3. 
Qualora i pagamenti, da effettuarsi fino al raggiungimento dell’intero corrispettivo previsto all’art. 2, non fossero 
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eseguiti in maniera corretta secondo quanto stabilito ai precedenti artt. 2 e 3, il Consorzio Formacoop Marche Soc. 
Coop., si riserva di sospendere l’erogazione del Corso fino a quando non sarà completato il pagamento. In ogni caso, 
“l’Utente” non potrà considerarsi liberato nei confronti del Consorzio Formacoop Marche Soc. Coop. che pertanto agirà 
per la riscossione coattiva del credito residuo oltre interessi e spese legali.   
 
Art. 6 – DOCUMENTAZIONE RELATIVA AI REQUISITI DI ACCESSO  
 
I partecipanti sono obbligati a produrre tutti i documenti relativi ai requisiti dichiarati dal candidato nella domanda, ivi 
compreso il titolo di studio relativo al possesso del Diploma di scuola dell’obbligo (es Licenza Media di primo grado in 
originale o copia conforme) o altro titolo attestante l’assolvimento del diritto dovere di istruzione e formazione, che 
dovranno essere depositati presso la segreteria didattica, entro e non oltre 30 giorni dall’inizio del corso.  I partecipanti 
di nazionalità straniere debbono produrre idonea documentazione di equipollenza dei titoli di studio (Dichiarazione di 
Valore). In particolare, coloro che hanno conseguito i titoli in Paesi della Unione Europea, dovranno presentarli in 
originale o copia autentica, corredati da traduzione in lingua italiana e la traduzione deve essere asseverata presso il 
Tribunale della Circoscrizione di residenza. I partecipanti che hanno conseguito titoli di studio in paesi extra U.E. 
dovranno presentare i titoli di studio in originale o copia autentica, corredati da traduzione in lingua italiana integrati 
dalla dichiarazione di valore, in stesura originale o copia autenticata, rilasciata dalla rappresentanza diplomatica o 
consolare italiana che ha sede nel paese d’origine o di provenienza dove è stato conseguito il titolo di studio. 
L’ammissione all’esame finale di Qualifica è subordinata alla condizione essenziale dell’avvenuta consegna del titolo 
di studio entro il termine stabilito. Pertanto, la mancata consegna della documentazione necessaria implicherà la 
mancata ammissione all’esame finale di Qualifica e nulla potrà essere eccepito al Consorzio Formacoop Marche Soc. 
Coop. che non potrà essere in nessun modo ritenuta responsabile conservando il diritto all’intero corrispettivo di cui 
all’art.2 che dovrà essere completamente versato altrimenti verranno intraprese le azioni legali a tutela con addebito 
di interessi e spese come per legge.     
 
Art. 7 - RECESSO DEL CONSUMATORE 
 
L’Utente che rivesta la qualifica di “consumatore” ai sensi del D. Lgs.50/1992 e del D.Lgs.185/1999 (ossia persona fisica 
che contrae per scopi estranei alla propria attività di impresa) ha diritto di recedere liberamente dal presente contratto 
entro 10 giorni dalla conclusione. 
Il diritto di recesso si esercita con l’invio, entro, il termine previsto, di una comunicazione scritta mediante lettera 
raccomandata con avviso di ricevimento indirizzata a Consorzio Formacoop Marche Soc. Coop. Via Lorenzoni 18 – 62100 
Macerata (MC) oppure tramite PEC all’indirizzo: presidenza@pec.formacoopmarche.org. 
All’Utente che si avvalga del diritto di recesso nel termine di legge non verrà addebitata nessuna penale, né alcuna altra 
somma. 
Il recesso inoltrato con le modalità di cui sopra sarà privo di efficacia ai sensi dell’art.7, comma 2 del D.Lgs. 50/1992 e 
dell’art. 5, comma n.3, lett. a), del D.Lgs.185/1999 qualora il servizio sia stato richiesto con accordo del cliente a che 
l’esecuzione della prestazione inizi prima della scadenza del termine di dieci giorni di cui al primo comma del presente 
articolo. 
 
Art. 8 - INAMMISSIBILITÀ DEL RECESSO 
 
L’Utente non potrà recedere dal contratto, una volta che questo sia perfezionato e sia trascorso il termine di dieci giorni 
o si siano verificate le condizioni di cui all’art. 7. Nel caso di impossibilità sopravvenuta a seguire il corso per comprovati, 
documentati, e gravi motivi di salute, l’Utente potrà richiedere di sospendere il corso per riprenderlo in una edizione 
successiva ed è comunque tenuto al pagamento integrale della retta entro i termini stabiliti all’art. 3 e sottoposto alla 
decadenza di cui all’art.4. Nel caso di impedimento definitivo, cioè di comprovati, documentati e gravi motivi di saluti 
che rendano l’Utente non idoneo, in modo permanente, allo svolgimento dei compiti di Operatore Socio Sanitario, 
neppure con limitazioni, egli potrà ritirarsi dal corso ed avrà diritto al rimborso della retta proporzionalmente alla quota 
di lezioni non usufruite rispetto al totale di 550 ore di teoria/esercitazioni previste. In ogni altro caso di interruzione, 
ritiro, rinuncia, perdita del corso per superamento del limite massimo di assenze pari al 10% delle ore complessive 
previsto dalla normativa, l’Utente sarà comunque tenuto al pagamento dell’intera retta secondo quanto stabilito agli 
artt. 2 e 3. In caso di inadempimento saranno intraprese azioni legali a tutela con addebito di spese, interessi e 
risarcimento del danno per lucro cessante in quanto l’Utente con la sottoscrizione del presente contratto dichiara di 
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essere consapevole di occupare un posto nella classe a numero chiuso impedendo al Consorzio Formacoop Marche Soc. 
Coop. di avere altre possibilità di guadagno assegnando il posto ad altro Utente.   
 
Art. 9 - RISOLUZIONE DEL CONTRATTO 
 
Il presente contratto deve ritenersi risolto di diritto senza necessità di preventiva costituzione in mora ove l’Utente non 
adempia alle obbligazioni di cui alle presenti condizioni di iscrizione. È fatto comunque salvo ogni diritto per il Consorzio 
Formacoop Marche Soc. Coop. di richiedere il pagamento del residuo importo contrattuale, maggiorato degli interessi 
di mora e delle spese legali, se ancora dovuto, e del maggior danno subito. 
 
Art. 10 - FORO COMPETENTE 
 
Il foro competente a conoscere di ogni controversia nascente del presente contratto sarà in via esclusiva il Foro di 
Macerata (MC). Le parti rinunziano espressamente fin da ora alla competenza di qualsiasi altra sede e ad ogni altra 
eccezione in materia di competenza. 
 
Luogo e data_______________________________   

Letto, confermato e sottoscritto 

Il Consorzio Formacoop Marche Soc. Coop. 
Timbro e Firma 

L’UTENTE 

 
 
 
 

__________________________________ 
 

 
 
 
 

_____________________________________ 

 
Ai sensi dell’art. 1341, comma 2, Cod. Civ., sono specificamente approvate le seguenti clausole: n. 3, 4, 10 e 11. 
 

Il Consorzio Formacoop Marche Soc. Coop. 
Timbro e Firma 

L’UTENTE 

 
 
 
 

__________________________________ 
 

 
 
 
 

_____________________________________ 

  



 

Pagina 5 
_____________________________________ 

Ente di Formazione Accreditato Regione Marche - P.IVA 01461530436 
Sede legale: Via Lorenzoni 18  (V° Piano) - 62100  Macerata (MC) - Tel.: 0733261308  - Fax.: 0733264410 

www.formacoopmarche.org - info@formacoopmarche.org - PEC: presidenza@pec.formacoopmarche.org 
 

TRATTAMENTO DEI DATI  
Consenso del cliente al trattamento dei dati personali per finalità ulteriori all’esecuzione del contratto 
Esprimo il consenso a comunicare i miei dati personali al Consorzio Formacoop Marche Soc. Coop..  
Sono consapevole che tali dati verranno trattati ai sensi degli artt. 23,123 e 130 del codice privacy e al Regolamento UE 
n.2016/679 (“GDPR”) per comunicare e/o inviare, anche mediante modalità automatizzate, tramite telefono, sms, mms, 
fax, posta anche elettronica, video, banner wap-web e modalità similari, materiale pubblicitario o di vendita diretta, 
informazioni commerciali, iniziative ed offerte volte a premiare i clienti, che potranno riguardare i servizi delle due 
società e di partner commerciali e per effettuare ricerche di mercato e sondaggi.  
Per lo svolgimento di tali attività, autorizzo il Consorzio Formacoop Marche Soc. Coop. ad utilizzare i dati personali 
contenuti nel presente modulo e i recapiti telefonici.  
 
Luogo e data _________________________________      
 

Firma ____________________________________  
 
 
- Manifestazione di consenso al trattamento dei dati personali per finalità di esecuzione del contratto  
- Ai sensi della Legge 196/03 e al Regolamento UE n.2016/679 (“GDPR”) l’Utente dà il proprio incondizionato consenso 
al trattamento dei propri dati per l’esecuzione di tutte le operazioni connesse al presente contratto, nonché per fini 
statistici. 
 
 
 
Luogo e data _________________________________      
 

Firma ____________________________________ 


