
   

 

PROGETTO “SocialMente Giovane” 

 
Finanziato nell’ambito del Piano Azione Coesione “Giovani no profit”  

 

ALLEGATO A  
  

  MODULO DI ADESIONE  
 
 

 
Nominativo: 
 
 

nato/a a:      prov.:   il : 
 
 
 

e residente a:         prov.:                               CAP: 
 
 
 

in via/piazza:                 Tel.: 
 
 
Cellulare:                                                                                   E-mail: 
 
 
Codice Fiscale: 

 

 

      Nazionalità            
 
 
 Studente presso___________________________________________________________________________ 
 
 Diploma  di __________________________ conseguito presso______________________________________ 
 
 Occupato/a  presso ________________________________________________________________________  
                  
 Disoccupato/Inoccupato/a dal _________________________________________________________________                 
 
 Altro_____________________________________________________________________________________ 
 

 

NUCLEO FAMILIARE 
 Padre  

o Occupato  
o Disoccupato 
o Altro 

 
 Madre   

o Occupata  
o Disoccupata 
o Altro ___________________________________________________________________________________ 

 
 Orfano/a di _________________________________________________________________________________ 
 
 
Numero fratelli          di cui occupati___________________________________________________________ 
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Indicare il grado di conoscenza delle voci seguenti: 
 
 Personal Computer  

o Insufficente  
o Sufficiente 
o Buono 
o Ottimo 

 
 
 Pacchetto Office  

o Insufficente  
o Sufficiente 
o Buono 
o Ottimo 

 
  Windows Media Player 

o Insufficente  
o Sufficiente 
o Buono 
o Ottimo 

 
 
  Windows Movie Maker  

o Insufficente  
o Sufficiente 
o Buono 
o Ottimo 

 
Indicare brevemente i propri Hobby e le proprie passioni 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
Allegare alla presente domanda di partecipazione: 
 

 Copia del Documento di Identità in corso di validità del richiedente; 
 

 Copia Tessera Sanitaria; 
 

 In caso di disabilità si richiede di allegare Certificato attestante la tipologia e il grado di disabilità; 
 
 
 
Reggio Calabria lì_____/_____/2016                                               Firma_________________________ 
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Informativa art. 13 D. Lgs. 196/2003 
Ai sensi dell’art. 13 del D.Lgs. n. 196 del 30 giugno 2003 (“Codice in materia di protezione dei dati personali”), La informiamo sui 
trattamenti che intendiamo effettuare sui Vs. dati personali. 

1) Il trattamento che intendiamo effettuare sui dati da Lei forniti ha le seguenti finalità: - finalità educative e didattiche - finalità 
amministrativo-contabili necessarie per legge, in quanto strettamente connesse alla gestione del corso di giornalismo.  

2) Il trattamento avverrà mediante strumenti manuali, informatici e telematici, con logiche strettamente correlate alle finalità, 
per cui sono stati raccolti e, comunque, in modo da garantire la sicurezza e la riservatezza dei dati stessi e nel rispetto 
dell'art. 11 comma 1 del D.Lgs. n 196 del 30 giugno 2003.  

3) Il conferimento dei dati è obbligatorio ai fini dell’iscrizione al corso oggetto della domanda di partecipazione, l'eventuale 
rifiuto di fornire i dati, per le finalità di cui al punto 1 della presente informativa, comporterà la mancata iscrizione nel al 
corso di giornalismo. 

4) I dati personali potranno venire a conoscenza degli incaricati interni del trattamento, del Dipartimento della Gioventù e del 
Servizio Civile Nazionale , ente finanziatore del corso in oggetto, e di tutti gli altri associati alla Cooperativa ai fini dello 
svolgimento e della corretta esecuzione del corso di giornalismo  . 

I dati personali inoltre saranno potranno essere trasmessi a enti pubblici e privati connessi all’attività in corso ai fini dell’espletamento 
della stessa, nonché dell’adempimento degli obblighi normativi e fiscali ad essa connessi.  
Il titolare del trattamento è: la Cooperativa sociale Turismo per Tutti, Via Trapani Lombardo, 35 - 89135 Reggio di Calabria, al 
quale dovranno essere inoltrate le comunicazioni di cui all’art. 7 del D.Lgs. 196/03 a mezzo lettera Raccomandata.  In ogni momento 
potrà esercitare i Suoi diritti nei confronti del titolare del trattamento, ai sensi dell'art.7 del D.Lgs.196/2003. 
 
Reggio Calabria lì_____/_____/_____                                                Firma_________________________ 
 
 
 
 
 
L’interessato, preso atto della presente informativa: 
 
DÀ IL CONSENSO NEGA IL CONSENSO per il trattamento, la comunicazione e la diffusione dei suoi dati personali per le 
finalità descritte nell’informativa stessa (obbligatorio) 
 
 
Reggio Calabria lì_____/_____/_____                                    Firma_________________________ 

 
 

 
 
 


