       
         Al  Sindaco  

                                                                           Del  Comune  di Alseno

Il/la  sottoscritta/o      _____________________________________________________      
nata/o  a    __________________________________    il   _______________________   
C.F.   ____________________________   residente  a    _________________________  in  Via/loc.    ______________________________      Cell    _____________________   
Indirizzo e-mail:  _________________________________@  ______________________ 
Livello di conoscenza  informatica:           base                     avanzato

Chiede

Di poter  partecipare al  Corso di Alfabetizzazione informatica organizzato dal Comune di Alseno, che si terrà presso la Sala Multimediale della           Biblioteca Comunale  con inizio previsto ad Aprile 2023,  impegnandosi a versare   la quota di  € 45,00 (se residente) oppure € 75,00 (se non residente),   prima dell’inizio del corso. 

























In Fede   










_________________________
Alseno,  _____________
 INFORMATIVA AI SENSI ART. 13 DECRETO LEGISLATIVO N. 196/2003 così come modificato ed integrato dal D.L 101/2018. SULLA TUTELA DEI DATI PERSONALI (Privacy)- I dati personali in possesso dell’Amministrazione Comunale possono essere forniti ad altri soggetti della Pubblica Amministrazione o a gestori di Pubblici Servizi per lo svolgimento delle rispettive funzioni istituzionali, nei limiti stabiliti dalla legge e dai regolamenti.

- I dati sono trattati in modo prevalentemente informatizzato e con logiche pienamente rispondenti alle finalità da perseguire, anche mediante verifiche della veridicità delle dichiarazioni rese dagli interessati con i dati in possesso delle Pubbliche Amministrazioni depositarie dei medesimi.

- Presso il titolare o i responsabili del trattamento, l’interessato potrà sempre accedere ai propri dati personali per verificarne l’utilizzo o, eventualmente, per correggerli, aggiornarli nei limiti previsti dalla legge, ovvero per opporsi al loro trattamento se trattasi di violazione di legge.



                                          Firma   __________________________________________________________

