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Distretto Urbano del Commercio di Mesagne  “Castrum Medianum”

SCHEDA DI ISCRIZIONE CORSO DI MODA E MARKETING
  PER OPERATORI COMMERCIALI

	Il sottoscritto/a
	

	Nella qualità di 
	Titolare                   /                  Collaboratore dipendente 

	Dell’attività commerciale
	

	Settore Merceologico
	

	Nome società
	

	Legale rappresentante
	Mesagne - via

	Sede legale in
	Mesagne - via

	Sede operativa in
	

	Codice fiscale/partita IVA
	

	Telefono
	

	Mail
	



Quale operatore commerciale attivo all’interno del perimetro del Distretto Urbano del Commercio di Mesagne, consapevole della responsabilità penale cui può andare incontro in caso di dichiarazioni mendaci, ai sensi e per gli effetti dell’art.76 del D.P.,R. 28 dicembre 2000, n.445
MANIFESTA  Il proprio interesse e/o quello dei propri collaboratori alla partecipazione al Corso di “ Moda e Marketing” organizzato dal Distretto Urbano del Commercio “Castrum Medianum”
CONFERMA nella qualità di cui sopra, di rientrare nella tipologia di operatore commerciale attivo nel perimetro del DUC  “Castrum Medianum”
DICHIARA INOLTRE
• di essere nel pieno e libero esercizio dei propri diritti ed aver preso visione dell’Avviso Pubblico a manifestare interesse per aderire al predetto Corso di Moda e Marketing organizzato dall’Associazione del Distretto Urbano del Commercio di Mesagne  denominato ”Castrum Medianum”.
• di essere informato che, ai sensi dell’art. 13 del Regolamento UE 2016/679 (di seguito “GDPR 2016/679” - General Data Protection Regulation), recante disposizioni a tutela delle persone e di altri soggetti rispetto al trattamento dei dati personali, i dati personali raccolti nel presente modulo e nella documentazione allegata formeranno oggetto di trattamento nel rispetto della normativa sopra richiamata e degli obblighi di riservatezza e saranno trattati, anche con strumenti informatici, esclusivamente nell’ambito del procedimento per il quale la presente dichiarazione viene resa, fatti salvi i miei diritto di cui agli articoli dal 15 al 22 del Regolamento UE 2016/679.
Il/la sottoscritto/a, in merito al trattamento dei dati personali, esprime il consenso al trattamento degli stessi nel rispetto delle finalità e modalità di cui al Regolamento UE 2016/679 (GDPR), e successive modificazioni ed integrazioni.
Il/la sottoscritto/a consapevole delle sanzioni penali previste dal D.P.R. 28 dicembre 2000 n° 445, nel caso di mendaci dichiarazioni, falsità negli atti, uso o esibizioni di atti falsi o contenenti dati non rispondenti a verità, dichiara sotto la propria personale responsabilità che quanto riportato nella presente “Manifestazione d’Interesse” risponde a verità.

Data __________

________________________________________
(timbro e firma del titolare e/o del legale rappresentante)


Allega:
A. Copia documento d’identità in corso di validità del legale rappresentante – titolare d’impresa;
B. Se il partecipante al corso è un dipendente dell’impresa, dovrà essere allegata anche copia di un documento d’identità in corso di validità del soggetto iscritto;
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