Provider: Istituto Regionale di Studi Ottici e Optometrici (Vinci - Fl)
TITOLO DEL CORSO ...ttt ettt

Localita di svolgimento ............ccoueeevveeveeecieencieesveesnenn, — Data evento ...........ccoveeereeeeivieecieanneanns

SCHEDA DI ISCRIZIONE

I dati richiesti sono obbligatori ai fini dell’iscrizione

Cognome Nome

Luogo di nascita Prov. Data di nascita
Residenza: Via/Piazza n.
cap Citta Prov.
Tel / Cell.

Fax / e-mail

Codicefiscale | | | | [ | [ [ [ [ ][ [ ][ ]]

in possesso dell'Attestato di abilitazione all’esercizio dell’arte ausiliaria sanitaria di Ottico conseguito il

presso

(dichiarazione rilasciata sotto la propria responsabilita ai sensi del D.P.R. n. 445 del 28/12/2000)

fa richiesta di €SSETE ISCITLEO/A Al COTSO cevvurmnnnieiteeeitteeee ettt e e e ettt e e e e e e e e te st eaaeeseeeeteaaaaeeseeeeteranaaaaeeas

(indicare la localita di svolgimento dell’evento) (indicare la data dell’evento)

(Firma)

Estremi per Dintestazione della fattura

Ragione sociale Via/Piazza n.
cap Citta Prov.
PIVA Codice fiscale

Tel. Fax

ATTENZIONE:

- ALLEGARE COPIA DEL DOCUMENTO DI IDENTITA’ SE NON FORNITA IN OCCASIONE DI
PRECEDENTI CORSI

- SI PREGA DI PRENDERE VISIONE DELL'ALLEGATA INFORMATIVA E RICHIESTA DI
CONSENSO AL TRATTAMENTO DATI (art. 13 del Decreto Legislativo 30 giugno 2003, n. 196)
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INFORMATIVA = RICHIESTA DI CONSENSO AL TRATTAMENTO DI DATI
(art. 13 del Decreto Legislativo 30 giugno 2003, n. 196)

Secondo quanto disposto dall'art. 13 del Decreto Legislative n. 196 del 30.06.2003, i Informiamo che:

i Vostri dali personali e/o i dati relativi alla Vostra Azienda, in nostro possesso per effetto dei rapporti contrattuali gia in
essere con la nostra Societa, nonché i dati che verranno raccolti nel corso dei rapporti stessi, verranno lrattali
esclusivamente per scopi commerciali, contabili e fiscali.

In particolare, Vi ricordiamo che il trattamento dei dati ha le seguenti finalita:

- l'esecuzione di obblighi contrattuali esistenti o da intraprendere, ivi compreso, relativamente ai dati fomiti in
relazione al programma di Educazione Continua in Medicina — E.C.M., I'utilizzo dei dati stessi per i fini ECM, tra cui
la pubblicazione dei curricula dei docenli e dei responsabili scienlifici nella Banca Dati del sito ECM, accessibile a
lutti gli utenti, e la trasmissione alla Commissicne Nazionale per la Formazione Continua di tulti i dati necessari per
la compilazione del modulo "elenco e recapiti dei partecipanti e docenti®;

- l'esecuzione di obblighi di natura fiscale, amministrativa e di rendicontazione, coenseguenti ai contratti stessi:

- l'elaborazione di studi, ricerche statistiche e di mercato;

- linvio di materiale informativo e di promozione dei nostri servizi, nonché di materiale relative alla nostra attivita
commerciale, anche mediante l'invio di stampe & di comunicazioni a mezzo posta elettronica;

- larilevazione del grado di soddisfazione del cliente/utente;

- linvio di inviti @ comunicazioni riguardanti convegni, seminari e comunque eventi organizzati;

- i risultati di esami diagnostici a fini didattici.

| dati personali anche sensibili casl come definiti dalla suddetta leqge, da voi fomiti, ovvero altrimenti acquisili nell'ambito
della noslra altivitd potranno formare oggetto di traltamento, nel rispetto della normativa sopra richiamata.

| dati suddetti saranno conservali e trattati allinterno della nostra societd (Sede 1.R.S.0.0 - Piazza della Liberta n.18 -
Vinci), e comunicali a soggetti esterni unicamente in adempimento ad obblighi previsti dalla legge, dai contratti stipulati fra
le parti, da regolamenti efo da direttive comunitarie o di altri Enti pubblici.

Il frattamento dei dati personali da voi fornitici, o altimenti acquisili nell'ambito della misurazione del visus a fini didattici

sara effeltuato mediante I'utilizze di supporti cartacei conservati in contenitori muniti di serralura e custodili in archivio con
accesso controllato.

Il trattamento dei dati verra effettuato sia in forma cartacea, che per mezzo di strumenti elettronici e/o automatizzati, e
comprenderd — nei limiti e con le condizionl di cui all'artt, 11 del D.Lgs. 196/2003 - le cperazioni indispensabili al
trattamento in questione, cosi come previste dall'art. 4, comma 1, lett. A. Quanto sopra sara fatto rispeltando i requisiti di
sicurezza e riservatezza necessari, secondo quanto previsto dal D.Lgs. 196/2003.

La nostra societa polrad comunicare i Viostri dati efo i dati della Vostra Azienda ad allri soggetti, che possono venire a
conoscenza del dati stessi, in qualitd di responsabili o incaricati.

Il conferimento dei dati richiesti & indispensabile alla conclusione ed alla gestione dei coniratti, e dei relativi rapporti
commerciali @ contabili, ed il mancato consenso al conferimento ed al trattamento non consentira alla nostra societa di
prestare le attivith sopra previste.

Vi sono riconosciuti i diritti previsti dall'art. 7 del D.Lgs. 196/2003, per I'esercizio dei quali dovrete rivolgere richiesta scrilla
alla noslra sede amministrativa.

Titolare del trattamento oggetto della presente & I'Agenzia per lo Sviluppo dell’Empolese Valdelsa spa, ¢he non ha
nominato nessun responsabile.

Agenzia per lo Sviluppo dell'Empoldse Valdelsa spa

LUl

Con riferimento alla richiesla di consenso, e preso atto dell'informaliva di cui sopra, ai sensi del D.Lgs. n. 196/2003, ed in particolare ai
diritti ricanosciuti dallart. 7 del Decrelo slesso, si esprime il consenso al trattamento dei dati personalildell/Azienda, compresa la
comunicazione dei dati all'esterno, nei limiti e per le finalith espressamente indicati nell'informativa,

CONSENSO AL TRATTAMENTO DEI DATI

Nome e cognome / AZIEDAR ... vee e ieesisessasiinniiismsssisnssssiisss sossssransenannnsnan

[ 177 e P

(timbro e firma leggibile)
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