SCHEDA DATI ANAGRAFICI
NOME: ______________________________________________________________________
COGNOME: __________________________________________________________________
LUOGO DI NASCITA: __________________________________________________________
DATA DI NASCITA: ____________________________________________________________
LOCALITA’ DI RESIDENZA: ______________________________________________________
VIA DI RESIDENZA: _____________________________________________________________
N. DI TELEFONO: _______________________________________________________________

ASSOCIAZIONE DI APPARTENENZA: ______________________________________________

Informativa 

Gentile signore/a,

              la informiamo che il D.lgs. 196/03 prevede che chiunque fornisca dati riferiti a se stesso riceva una serie di informazioni sul trattamento degli stessi e che sia messo in condizioni di manifestare il proprio consenso. 

La legge prevede che il trattamento sia improntato ai principi di liceità e correttezza, a tutela della sua riservatezza e dei diritti connessi alla stessa.

I dati saranno utilizzati esclusivamente per lo svolgimento dell’attività istituzionale dell’Associazione.
Il trattamento sarà affidato al Responsabile e ai soggetti incaricati dall’associazione, secondo apposita autorizzazione, in forma manuale/cartacea e mediante strumenti elettronici. 

I dati non saranno comunicati a terzi né saranno diffusi. 

Il conferimento dei dati non è obbligatorio ed è strumentale al raggiungimento delle finalità dell’associazione.

a) Titolare del trattamento è l’associazione di volontariato “Centro Sociale «il Melograno»”, con sede in Larino, via M.T. Cicerone, n. 1;

b) Responsabile del trattamento è la dr. Bianca Maria Fuso Biondi.

Consenso al trattamento dei dati

Il/la sottoscritto/a ……………………………………………………………………………………………….., ai sensi dell’art. 4, comma 1, lett. i) D.Lgs.n. 196/03 PRESA VISIONE DELL’INFORMATIVA RILASCIATA AI SENSI DELL’ART. 13 D.LGS. 196/03

DA’ IL CONSENSO

al trattamento dei suoi dati personali, nei limiti ed in conformità a quanto indicato nella suddetta informativa

 

Larino, lì  ……………………… 2012                                 


L’INTERESSATO

Sottoscrizione del Presidente dell’Associazione

___________________________________________________
