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Da trasmettere via fax al n. 099 9943274 entro mercoledì 23 settembre 2015 

 

SCHEDA DI ISCRIZIONE  
 

“Il territorio e i suoi bisogni. Un metodo di lettura” 

Corso di formazione 
Taranto, 25 settembre - 30 ottobre 2015 

 

DATI  RELATIVI AL SOCIO/VOLONTARIO  

Cognome: ...................................................................................  Nome: ........................................................................  

Luogo di nascita: ..........................................................................................................  data .................................................  

Comune  di residenza: ............................................................... Indirizzo  ...................................................................... 

Tel.:/cell: ................................. Fax: ...........................     e-mail: ....................................................@........................... 

Ruolo ricoperto nell’OdV: □ presidente □ vicepresidente □ tesoriere □ segretario □ consigliere □ socio 

volontario attivo □ socio aderente non attivo □ volontario  

DATI  RELATIVI ALL'ORGANIZZAZIONE  

Organizzazione di Volontariato (OdV) di provenienza: ......................................................... ....................................... 

Iscritta al Registro delle OdV:   � SI  � NO   

Ambito di attività: .............................................................................................................................................................. 

Comune ................................................................................. Indirizzo: ...............................................................................  

Tel.:/cell: ................................. Fax: ...........................     e-mail: ....................................................@........................... 

  

Cognome e Nome del legale rappresentante: .................................................................................................................. 

 

Firma del legale rappresentante dell’OdV : ................................................................................ 

Firma del socio/volontario : ............................................................................. 

 

Siamo interessati a partecipare al corso perché ................. 

........................................................................................................................................................................................................

........................................................................................................................................................................................................

........................................................................................................................................................................................................ 

....................................................................................................................................................................................................... 

........................................................................................................................................................................................................ 
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INFORMATIVA ex art. 13 D.Lgs. 196/03 PER IL TRATTAMENTO DI DATI PERSONALI 
 
Il trattamento dei dati forniti sarà improntato ai principi della correttezza, liceità e trasparenza a tutela della 
riservatezza. 
Ai sensi dell’art. 13 D.Lgs. 196/03, forniamo le seguenti informazioni: 

1. I dati verranno trattati in forma scritta, su supporti magnetici, elettronici e telematici in relazione alle 
esigenze di valutazione, gestione e promozione del progetto. 

2. I dati verranno trattati per tutta la durata delle attività e successivamente allo scopo di diffondere i 
risultati, i prodotti ed il materiale eventualmente realizzato. 

3. Il titolare del trattamento dei dati è il C.S.V. Taranto, Viale Magna Grecia 420/A - 74121 Taranto. 
4. Relativamente ai dati medesimi è possibile esercitare i diritti di rettifica, aggiornamento e cancellazione 

previsti dall’art. 7 del D.Lgs. 196/03.  
 
 CONSENSO AL TRATTAMENTO DEI DATI A NORMA DEL D.LGS 196/03 

 
Con la presente dichiaro di aver ricevuto completa informativa ed esprimo il consenso al trattamento dei dati 
personali nei limiti, per le finalità e per la durata precisati nell’informativa. 
 
 
PER ACCETTAZIONE        
 

Data  ......................................   Firma 

               

       .................................................... 

 

 
NOTE ORGANIZZATIVE 

 
L'evento, completamente gratuito, è rivolto a soci e volontari delle OdV (costituite ai sensi della Legge 

266/91) locali che, a vario titolo, si occupano o intendono occuparsi della tematica. 

 

L’iscrizione è aperta a 25 partecipanti. Ogni organizzazione può indicare al massimo due nominativi. L’accesso 

della seconda persona è condizionato al numero di iscrizioni pervenute. Le adesioni verranno prese in 

considerazione in ordine di arrivo. 

L'ammissione verrà comunicata telefonicamente o tramite e-mail. Invitiamo, pertanto, coloro che intendono 

iscriversi ad indicare un numero telefonico o un indirizzo email a cui sono normalmente reperibili. 

 

Il Centro si riserva, inoltre, di richiedere all'Organizzazione di volontariato copia dello Statuto e dell’Atto 
Costitutivo. 
 


