
Il/La sottoscritto/a 

Cognome e Nome 
______________________________________________________________ 

Nato/a il __________________ a  _______________________________________________

Telefono: ________________________________________

Mail: ____________________________________________

(scrivere in stampatello maiuscolo e leggibile)

CHIEDE

di  partecipare  al  corso  “Introduzione  allo  smartphone”  che  si  terrà  a  Rubano  presso  la  
biblioteca pubblica di Rubano nei giorni e orari di seguito indicati:

-  12 dicembre 2024 dalle ore 09.30 alle ore 11.30

-  19 dicembre 2024 dalle ore 09.30 alle ore 11.30

AUTORIZZA 
 al trattamento, secondo il D.lgs. 196/03 “Codice in materia di protezione dei dati personali” e 

regolamento UE 2006/679, dei dati da parte del Comune di Rubano raccolti a seguito della 
compilazione  della  presente  istanza.  Tali  dati  potranno  essere  utilizzati  solo  ai  fini  del 
procedimento per il quale sono richiesti;

 l’utilizzo di foto o riprese video durante le attività del Corso “Introduzione allo smertphone” 
per fini di documentazione del progetto Punto di Facilitazione Digitale.

DATA …………………………………………

                                                                            FIRMA........................................................................


