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MODULO DI ISCRIZIONE AL PERCORSO FORMATIVO 

DATI ANAGRAFICI 

IL/LA SOTTOSCRITTO/A 

NOME ...........................................................................COGNOME ................................................................... 

NATO/A a ...........................................................................................................................IL ............................ 

INDIRIZZO ............................................................................................. N° ..........................CAP ........................ 

CITTÀ ................................................................................................................................. PROV ...................... 

PARROCCHIA di  ........................................................... CARITAS di:  .................................................................. 

ZONA PASTORALE ............................................................................................................................................... 

E-MAIL ................................................................................................................................................................ 

TELEFONO ..............................................................CELLULARE .......................................................................... 

Volontario Caritas 

Dipendente Fondazione Comunità Solidale 

Altro: ………………………………………………………………………… 

CHIEDE  

di partecipare al Percorso Formativo “AVRO’ CURA”   e 

di aver preso visione dell’ Informativa sulla privacy per l’scrizione ai corsi 

 informativa ai sensi e per gli effetti del GDPR (UE 2016/679) 

Data________________________ Firma dell’interessato ________________________________ 

ZONA PASTORALE 

VALSUGANA 

PRIMIERO

INVIA ISCRIZIONE A:     caritaspergine@gmail.com
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INFORMATIVA ART. 13 GDPR - ISCRIZIONE PERCORSO FORMATIVO 

Titolare del trattamento: Fondazione Comunità Solidale con sede a Trento, Piazza Fiera n. 2; 
dati trattati: dati necessari per l’iscrizione: informazioni anagrafiche e dati di contatto. Dati facoltativi: 
Parrocchia di riferimento; informazioni relative al contesto lavorativo o all’eventuale attività di volontariato 
svolta presso Caritas o altri enti; 
finalità del trattamento: permettere l’iscrizione al percorso formativo e consentire la gestione degli 
adempimenti conseguenti; 
base giuridica del trattamento: necessità di consentire la partecipazione al corso e dare esecuzione ai 
derivanti obblighi; 
modalità del trattamento: tutti i dati sono trattati in forma cartacea ed elettronica e protetti mediante 
misure tecniche e organizzative volte ad assicurare idonei livelli di sicurezza ai sensi degli artt. 25 e 32 del 
GDPR; 
obbligatorietà del conferimento: il conferimento dei dati ha natura facoltativa ma il mancato conferimento 
comporta l’impossibilità di prendere parte al percorso formativo;  
comunicazione, diffusione e destinatari: i dati possono essere comunicati ai soli terzi legittimati. I dati non 
saranno trasferiti extra UE. La loro diffusione avrà luogo solo laddove previsto da un obbligo di legge. I dati 
possono essere conosciuti dal titolare e dagli incaricati del trattamento appositamente istruiti. Oltre ai 
soggetti appena specificati i dati conferiti potranno essere trattati da parte di soggetti terzi, nominati 
responsabili del trattamento nella misura in cui ciò sia necessario per l’espletamento dell’attività̀ da essi 
svolta a favore dell’Ente. Il loro elenco è sempre accessibile presso la sede del titolare; 
durata del trattamento e periodo di conservazione: i dati raccolti verranno conservato per il termine di un 
anno dalla conclusione del percorso formativo; 
diritti dell’interessato: l’interessato può esercitare, senza particolari formalità, i diritti previsti dagli artt. 15 
e segg. del Re. UE 16/679 rivolgendosi al titolare ai seguenti recapiti: tel: 0461 891340 e-mail: 
comunitasolidale@diocesitn.it. In particolare potrà chiedere l’accesso, la rettifica, la cancellazione, la 
limitazione. Potrà inoltre essere proposto reclamo all'autorità di controllo competente ex articolo 77 del 
GDPR. 


