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1 Modulo di conferma per l'iscrizione ai corsi della Scuola COSPE 2021
CORSO “___________________”
Il/La sottoscritt _____________________________nato/a a__________________il___________
e residente a ______________________________________ Provincia ______ 
in Via/P.zza _______________________________________n.____ Cap_______
Telefono ___________________e-mail (compilare in stampatello) __________________________
C.F.__________________________________________Professione_________________________
Dichiara 
di essere
□ Volontario/a presso l’Associazione ______________________ sita nel territorio toscano ed iscritta la RU con nr. ______________________ - contatti: ______________________
e/o
□ Studente presso l’Università  ______________________
inoltre
- Conferma la sua iscrizione al Corso in oggetto; 
- Si impegna a seguire le lezioni on-line nei giorni e negli orari stabiliti; 
Autorizzo l’uso dei miei dati per gli usi amministrativi e per la corrispondenza fra me e gli organizzatori del Corso ai sensi del Regolamento Europeo 2016/679 del Parlamento Europeo relativo alla protezione delle persone fisiche con riguardo al trattamento dei dati personali, nonché alla libera circolazione di tali dati pubblicato sulla GUUE del 04 maggio 2016 con piena efficacia operativa dal 25 maggio 2018. I dati sono archiviati e gestiti da COSPE e non saranno divulgati a terzi, tranne per fini fiscali, di diritto del lavoro, legali o relativi alle specifiche attività istituzionali regolamentate da questo accordo.  Il titolare del trattamento per COSPE può essere contattato al seguente indirizzo e-mail: privacy@cospe.org. Maggiori informazioni sono disponibili al seguente link:  https://www.cospe.org/privacy/
Luogo e Data, ______________

Firma ___________________________
