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Corso Domotica di MDS
Modulo iscrizione installatori
Il sottoscritto ………………………………………………… nella qualità di ……………………………………………...

                                                                    (Cognome e Nome)                                                                              (Titolare, Amm.re unico, Legale rappresentante, Dipendente)
della ditta …………………………………………………….…… operante nel settore ……...…………...…..……………
con sede legale nel Comune di ………………………………….. prov. ..…, via ……………………………………N° …, 
tel. ……………….………, fax. …………..………… cell. ………...….…………… E_mail: …………………….……….
P.IVA/Cod. Fisc. ……………………………………………………………, con la presente

CHIEDE

di essere ammesso a partecipare al corso Home Automation di MDS che si terrà nei locali dell’I.I.S. “Verona Trento” di Messina presso la sede: (la scelta della sede preferita può essere soddisfatta fino al raggiungimento del numero massimo di 15 partecipanti per corso)
          (   sede “Verona Trento”  Via Ugo Bassi: 7 e 8 maggio 2015;              
          (   sede “Majorana Marconi” Viale Giostra: 14 e 15 maggio 2015;

            qualunque sede secondo disponibilità.
Con la presente richiesta, il sottoscritto installatore solleva l’IIS “Verona Trento” da qualsiasi responsabilità per eventuali infortuni cui potrebbe  essere  soggetto  a  causa di imperizia o comportamenti scorretti.  Si  impegna, al contempo, a non adottare comportamenti o atteggiamenti che possano compromettere i beni di proprietà dell’Istituto Scolastico.

Messina, …..../……./2015                                                                                        Timbro e firma
                                         (firma per esteso)
N.B. Il presente modulo di richiesta, compilato, timbrato dalla ditta e controfirmato dal richiedente, deve essere inviato all’indirizzo di posta elettronica formazione@mdsitalia.it indicando l’oggetto: RICHIESTA AMMISSIONE CORSO DOMOTICA MDS VERONA TRENTO-2015

Informativa relativa al trattamento dei dati personali comuni (art. 13 D.L.gs. 30 giugno 2003 n. 196 - “Codice in materia di protezione dei dati personali”).

1) Contenuto dei dati: Il trattamento riguarda dati personali comuni riferiti ai partecipanti al corso

2) Finalità e modalità del trattamento: Il trattamento a cui saranno sottoposti i dati personali ha le seguenti finalità: 

· adempimento di rapporti di collaborazione derivanti dalla presente richiesta, in essere o futuri;

· adempimento agli obblighi di legge; 

· informazioni tecnico-scientifiche

· ricerche di mercato.

Il trattamento dei dati avviene mediante l’utilizzo di strumenti e procedure idonei a garantire la sicurezza e la riservatezza e potrà essere effettuato mediante supporti e mezzi sia cartacei che informatici.

3) Ambito di applicazione dei dati. I dati potranno essere comunicati:

· a soggetti, pubblici e privati, che possono accedere ai dati a forza di disposizione di legge, di regolamento o di normativa comunitaria, nei limiti previsti da tali norme; 

· a soggetti che hanno necessità di accedere ai Suoi dati per finalità ausiliare al rapporto che intercorre tra Lei e noi, nei limiti strettamente necessari per svolgere compiti ausiliari

· a soggetti nostri consulenti, nei limiti necessari per svolgere il loro incarico.

4) Soggetti che potranno venire a conoscenza dei dati. Potranno venire a conoscenza dei dati anche i responsabili del trattamento, nonché gli incaricati del trattamento; i tecnici esterni all’Istituto scolastico IIS “Verona-Trento” impegnati nel corso.

5) Titolare: Titolare del trattamento è l’IIS “Verona-Trento”  con sede in Messina nella persona del Dirigente Scolastico.

6) Autorizzazione alla pubblicazione di immagini: AUTORIZZA la pubblicazione delle proprie immagini per uso di comunicazione a mezzo stampa, quotidiani e internet.  Ne vieta altresì l’uso in contesti che ne pregiudichino la dignità personale ed il decoro. La posa e l'utilizzo delle immagini sono da considerarsi effettuate in forma gratuita. 

7) Consenso al trattamento. Il sottoscritto dichiara di avere ricevuto completa informativa ai sensi dell’art. 13 D.L.gs. 196/2003 e di essere a conoscenza dei diritti di cui all’art. 7 del D.L.gs medesimo, ed esprime il proprio consenso al trattamento ed alla comunicazione dei propri dati, qualificati come personali, per le finalità precisati nella presente informativa.

Messina ,…………/……./2015                                                                                                                                          Per accettazione: ………………………….......................................................
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