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MANIFESTAZIONE DI INTERESSE

l/La sottoscritto/a , hato/a a

il , residente a Via g
codice fiscale Tel.

e-mail

presa visione ed accettato integralmente quanto contenuto nel bando
“AssembraMENTI- il progetto”

MANIFESTA IL PROPRIO INTERESSE

ad accedere dlla fase di selezione per il successivo arruolamento al progetto
“AssembraMENTI”
Tale adesione NON COMPORTA I'armuolamento diretto al progetto ma alla precedente fase di
selezione, che avverd a fine maggio framite colloquio conoscitivo concordato attraverso
i recapiti sopra fornitici.

La presente manifestazione d’'interesse, debitamente compilata in tutte le sue parti e firmata
in calce, va inviata all'indirizzo info@atongasound.com

Luogo/data: Firma:

Al sensi dell'art. 13 del Regolamento UE 2016/679 ed in relazione alle informazioni di cui si entrerd in possesso, di fini della tutela delle persone e altri
soggettiin materia di frattamento di dati personali, siinforma quanto segue:

-1 dati da Lei fomiti verranno utilizzati allo scopo e per il fine di selezione personale per il progetto *AssemiraMENTI”

-1 dati fomiti non saranno soggetti a comunicazione né a diffusione

In ogni momento, Lei potrd esercitare, ai sensi deglli articoli dal 15 al 22 del Regolamento UE n. 2016/679, il diritto di:

a) chiedere la conferma dell’esistenza o meno di propri dati personali; b) ottenere le indicazioni circa le findlitd del frattamento, le categorie dei dati
persondli, i destinatari o le categorie di destinatari a cuii dati personali sono stati o saranno comunicati e, quando possibile, il periodo di conservazione;
c) oftenere larettifica e la cancellozione dei dati; d) ottenere la limitazione del frattamento; e) ottenere la portabilita dei dati, ossia riceverii da un
fitolare del frattamento, in un formato strutturato, di uso comune e leggibile da dispositivo automatico, e frasmetterli ad un aliro titolare del fratfamento
senza impedimenti; f) opporsi al trattamento in qualsiasi momento ed anche nel caso di frattamento per finalitd di marketing diretto; g) opporsi ad un
processo decisionale automatizzato relativo alle persone fisiche, compresa la profilazione. h) chiedere al fitolare del frattamento I'accesso ai dati
persondli e la reffifica o la cancellazione degli stessi o la limitazione del frattamento che lo riguardano o di opporsi al loro fraftamento, oltre al diritto alla
portabilitd dei dati; i) revocare il consenso in qualsiasi momento senza pregiudicare la liceitd del frattamento basata sul consenso prestato

prima della revoca; j) proporre reclamo a un'autoritd di controllo.

lo sottoscritto/a dichiaro di aver ricevuto I'informativa che precede.

Luogo/data: Firma:
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DA COMPILARE IN CASO DI
INTERESSATO MINORENNE

Autorizzazione di un genitore

lo sotftoscritto/a:
Nome
Cognome
Padre/Madre di
AUTORIZZO

Mio/a figlio/a a partecipare alla MANIFESTAZIONE D'INTERESSE del progetto
“Assembramenti Flm Festival’” e al successivo colloquio conoscitivo che si svol-
gera presso |I'Oratorio San Giorgio di Casatenovo(LC)

Firma del genitore




