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MODULO DI ISCRIZIONE

(da inviare a: fax 02.700446601/mail segreteria@operatorigolf.it)

Il sottoscritto …………………………………………………………

Codice Fiscale ………………………………………………………

Residente a …………………………………    cap ………… provincia ……

Via  ………………………………………………….. n° ………..

Tel. Abitazione …………………… cellulare ……………………….

E- mail ………………………………….
Tessera FIG n°  …………

In qualità di

dipendente   collaboratore

ex dipendente o ex collaboratore pensionato

addetto a:

segreteria
 
campo
spogliatoio

 shop

sala sacche
starter/marshal
 ristorazione

del Golf Club………………………………………….

chiede di iscriversi alla “Associazione Operatori Golf”

data ………………………

Firma ………………………

------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
Compilazione riservata al Direttore/Segretario del Circolo

Il sottoscritto ……………………………………………………………………….

 in qualità di Direttore/ Segretario del ………………………………………………
        Certifica i dati sopra riportati.

                                                                                  Firma ……………………………………
CONSENSO AL TRATTAMENTO DATI AI FINI ASSOCIATIVI

Ai sensi dell'art. 13 del D. Lgs. 196/03, i dati personali sono raccolti con modalità telematiche e trattati con modalità automatizzate, unicamente per le finalità connesse all'evasione delle richieste. Il conferimento di tali dati da parte del richiedente ed il consenso al loro trattamento sono facoltativi; in difetto, le richieste non potranno essere evase. 

I dati personali non saranno in alcun modo divulgati. Il richiedente potrà esercitare i diritti previsti dall'art. 7, D. Lgs. 196/03 (accesso, correzione, cancellazione, opposizione, ecc.), facendone espressa richiesta al titolare e responsabile del trattamento: Associazione Operatori Golf Tirano (SO) :Italy

Sicurezza

Al fine di garantire la massima tutela in tema di trattamento dei dati personali, il titolare e il/i responsabile/i del trattamento dati si impegnano ad osservare ed attuare con scrupolo le leggi applicabili in materia, tra cui: il D. Lgs. 196/03.

Presa visione delle informazioni che precedono, acconsento al trattamento dei miei dati personali.

Data: ………………………



Firma …………………………………… 






