All. 
MODELLO RICHIESTA ACCREDITAMENTO EVENTO FORMATIVO

Dati obbligatori
Nome società/ente _____________________________________________________________________
Titolo evento _________________________________________________________________________

Tipologia evento : 
 CONVEGNO 

SEMINARIO 

CORSO
 MASTER

Data/e e luogo _________________________________________________________________________

Durata ore/crediti ______________________________________________________________________
Materia _______________________________________________________________________________

Codice materia (vedi elenco materie) _______________________________________________________
Referente contatti (mail, tel. ecc.) __________________________________________________________

Accettazione e conferma, condicio sine qua non, dei seguenti punti: 

· 1) 
L’ODCEC di Napoli concede solo l’accreditamento, quindi tutti gli impegni di spesa afferenti,  sono a carico della società richiedente; 

· 2) 
A tutti i partecipanti professionisti dovrà essere rilasciato l’attestato di partecipazione (obbligatorio per gli esterni) riportante la comunicazione dell’accreditamento dell’ODCEC di Napoli, nonché il numero dei crediti formativi effettivamente maturati (1 ora = 1 credito) 

· 3)
Per le rilevazioni delle presenze degli iscritti all’ODCEC di Napoli tramite servizio hostess (minimo una), è necessario contattare la società attualmente convenzionata con l’ODCEC di Napoli, il cui costo dovrà essere a carico società richiedente. Per la giusta assegnazione dei crediti attestati/rilevazioni, occorrerà coordinarsi esclusivamente con le suddette hostess. 

Il punto n. 3 include parzialmente il punto n. 2, infatti l’hostess rilascerà ai partecipanti commercialisti/professionisti esterni (iscritti presso altri Ordini) l’attestato con tutti i riferimenti, per i partecipanti iscritti all’ODCEC di Napoli, saranno effettuate direttamente le registrazioni elettroniche.

Dati società convenzionata con l’ODCEC di Napoli per il servizio di rilevazioni delle presenze:
Calendaria Mostre e Congressi – 081/5521081
ALLEGARE L’ISTANZA DI ACCREDITAMENTO E PROGRAMMA FORMATIVO.

Firma per accettazione e conferma dei punti su riportati

Data _____________
�Si autorizza al trattamento dei dati, D.Lgs 196/03





