Modulo di iscrizione

NOME:

COGNOME:

DATA DI NASCITA: LUOGO DI NASCIT 4:

INDIRIZZO:

CAP: CITTA: PROVINCIA:

TELEFONO: E- MAIL: CELLULARE:

Presa visione del Regolamento dichiaro di accettare integralmente le disposizioni

1v1 contenute.
Molfetta, i

l.c.s. Firma

Informativa sulla tutela per la privacy

Si informa di quanto segue:

Ai sensi dell’art. 13 Dlgs n. 196/2003 “Codice in materia di protezione dei dati personali”, tutti i dati personali acqui-
siti saranno trattati esclusivamente al fine di adempiere agli obblighi di legge e alle finalita istituzionali previste dallo
Statuto e da disposizioni regolamentari del Circolo ARCI - Il Cavallo di Troia- Molfetta, al fine di consentire le ope-
razioni amministrative necessarie al corretto svolgimento della manifestazione. Il trattamento dei dati avverra median-
te strumenti cartacei o informatici atti a garantire assoluta sicurezza e riservatezza. Coloro che lo richiederanno po-
tranno in ogni momento esercitare il diritto di rettifica, aggiornamento o cancellazione dei propri dati ai sensi dell’art.
7 del Dlgs n. 196/2003. 11 titolare del trattamento ¢ ARCI - Il Cavallo di Troia -, via Giovene n. 25, 70056 -Molfetta.

11 sottoscritto, con 1’apposizione della firma in calce prende visione di quanto sopra riportato rilasciando il consenso
per il trattamento dei dati personali secondo quanto stabilito dalla legge e dalla presente informativa.

Firma




