Al Movimento Apostolico Ciechi
Mod. A Via di Porta Angelica, 63
00193 - Roma

PREMIO “DIANA LORENZANI” 2017-2018
DOMANDA DI PARTECIPAZIONE

11/La sottoscritto/a nella qualita di:

O dirigente scolastico

(nome scuola)

O responsabile dell’istituzione

(nome istituzione)
con sede in via

codice fiscale

DICHIARA
che
(nome e cognome della persona a cui é diretto il progetto)
nato/a il
residente a CAP Via
Tel. cell.
e-mail

O iscritto e frequentante nell’anno scolastico 2017/18 la classe

presso ; (barrare la corrispondente casella):

O scuola primaria; O scuola secondaria di 1 grado; O scuola secondaria di 11 grado e istituti
professionali industria, artigianato e corsi di formazione.

O iscritto e frequentante nell’anno 2018 il servizio gestito dalla suddetta istituzione;
CHIEDE

di essere ammesso a partecipare al Premio “Diana Lorenzani” per I'anno scolastico 2017/2018;

DICHIARA di accettare il regolamento come dal bando e, preso atto dell'informativa per il
trattamento dei dati personali (vedi retro del presente modulo), ai sensi dell’art. 23 del Decreto
Legislativo n° 196/03 e successive modifiche - Codice in materia di protezione dei dati personali;

ACCONSENTE, avendo fra I'altro acquisito la relativa dichiarazione dal soggetto interessato o da chi
esercita la potesta sullo stesso:

- al trattamento dei dati personali comuni e sensibili, funzionale all’esercizio dell’attivita associativa

- alla comunicazione degli stessi dati esclusivamente in forma anonima ai soggetti indicati al punto
5 della predetta informativa

Rimane fermo che il consenso ¢ condizionato al rispetto delle disposizioni della vigente normativa.

Data

(Firma del richiedente o di chi ne fa le veci)



Informativa resa all’interessato per il trattamento dei dati personali

In relazione al Decreto Legislativo n°196 del 30 giugno 2003 - Codice in materia di protezione dei dati personali,
ed in relazione ai dati personali che La riguardano e che formeranno oggetto di trattamento, La informiamo di
quanto segue.

1. FINALITA DEL TRATTAMENTO DEI DATI

1 trattamento ¢ diretto all’espletamento da parte del Movimento Apostolico Ciechi (in seguito denominata
Associazione) delle finalitd attinenti esclusivamente all’esercizio dell’attivitd associativa e di quelle ad essa
connesse, a cui I’Associazione ¢ autorizzata ai sensi delle vigenti disposizioni di legge. In particolare, il
trattamento consiste nell’iscrizione e nella gestione dei rapporti con gli associati, gli utenti, i volontari, i
simpatizzanti ed i sostenitori.

2. MODALITA DEL TRATTAMENTO DEI DATI

11 trattamento:

a) ¢ realizzato per mezzo delle operazioni o complessi di operazioni indicate all’art. 4, comma 1 lett. a) del Codice:
raccolta, registrazione, organizzazione, conservazione, consultazione, elaborazione, modificazione, selezione,
estrazione, raffronto, utilizzo, interconnessione, blocco, comunicazione, diffusione, cancellazione;

b) ¢ effettuato anche con 'ausilio di mezzi elettronici o comunque automatizzati;

¢) & svolto direttamente dall’organizzazione dell’Associazione o dai soggetti riportati al punto 5 lettera b) in
qualita di autonomi titolari.

3. CONFERIMENTO DEI DATI

Ferma I'autonomia personale dell'interessato, il conferimento dei dati personali ¢ strettamente necessario per la
procedura di ammissione a socio, utente o volontario, per I'esercizio di tutti i diritti nonché per I'espletamento
degli obblighi e delle attivita conseguenti alla qualifica di utente a norma di legge, di atto costitutivo e di
regolamento interno, come ad esempio quelli relativi alla partecipazione alle assemblee sociali, nonché quelli
inerenti alle attivita di carattere sociale, ricreativo e culturale.

4. RIFIUTO DI CONFERIMENTO DEI DATI

L’eventuale rifiuto da parte dell'interessato di conferire dati personali comporta I'impossibilita di accedere alla
titolarita di socio, di utente o di volontario.

5. COMUNICAZIONE DEI DATI

1 dati personali conferiti potranno essere comunicati a:

soggetti esterni solo in modo anonimo e solo per fini statistici;

qualora necessario, a strutture di servizio appartenenti all’Associazione o a soggetti che svolgono attivita di
trasmissione, imbustamento, trasporto e smistamento delle comunicazioni con I'utenza.

1 soggetti appartenenti alle categorie suddette operano in totale autonomia come distinti Titolari del trattamento.
11 loro elenco, costantemente aggiornato, ¢ disponibile presso la sede nazionale dell’Associazione.

6. DIFFUSIONE E TRASFERIMENTO DEI DATI

1 dati personali non sono soggetti a diffusione né a trasferimento all’estero.

7. DIRITTI DELL'INTERESSATO

L’ art. 7 del D. Lgs. 196/2003 conferisce all'interessato I'esercizio di specifici diritti, tra cui quelli di ottenere dal
titolare del trattamento dei dati la conferma dell’esistenza o meno di propri dati personali e la loro messa a
disposizione in forma intelligibile; di avere conoscenza dell’origine dei dati, nonché della logica e delle finalita su
cui si basa il trattamento; di ottenere la cancellazione, la trasformazione in forma anonima o il blocco dei dati
trattati in violazione di legge, nonché 'aggiornamento, la rettificazione o, se vi ¢ interesse, I'integrazione dei dati;
di opporsi, per motivi legittimi, al trattamento.

8. TITOLARE DEI DATI E RESPONSABILE DEL TRATTAMENTO

Titolare dei dati degli utenti e responsabile del trattamento ¢ il Movimento Apostolico Ciechi - Via di Porta
Angelica n. 63 - 00193 Roma - nella persona del Rappresentante Legale pro tempore.

11 Presidente
Michelangelo Patané
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