
   

SCHEDA ISCRIZIONE

CORSO DI UNCINETTO 2

Data: 08/06/2020 Revisione n.1

COMUNE DI PIEVE DI SOLIGO

La sottoscritta (madre)(Cognome) ______________________   (Nome)_____________________

nata a _____________________ il____/_____/_________ Cod. Fisc.____________________________

residente a __________________________________ via __________________________________ 

n.____ tel. ____________________ cell. _________________ email____________________________,

Il sottoscritto (padre) (Cognome) ____________________(Nome)__________________________

nata a _____________________ il____/_____/_________ Cod. Fisc. ___________________________

residente a __________________________________ via __________________________________ 

n.____ tel. ____________________ cell. _________________ e-mail________________________, 

IN QUANTO ESERCITANTI LA POTESTÀ GENITORIALE ISCRIVIAMO:

Nome e Cognome del minore_________________________________________________________ 

nato a___________________________________________________ il______/_____/_______ 

Cod. Fisc. _____________________________________________ residente a 

_______________________ via _________________________n._______, al progetto “Corso di 

uncinetto 2” del Comune di PIEVE DI SOLIGO dedicato ai ragazzi dagli 11 ai 

16 anni.

DICHIARIAMO INOLTRE

-  che le  dichiarazioni  riportate sono rese ai  sensi  degli  art.  46 e 47 del  T.U. in materia di
documentazione amministrativa, approvato con D.P.R. 28.12.2000, n. 445;

- di essere a conoscenza delle sanzioni penali previste in caso di falsità in atti e dichiarazioni
mendaci ai sensi dell’art. 76 del sopra citato D.P.R. 445/2000 e della decadenza dei benefici
conseguiti  a  seguito  di  un  provvedimento  adottato  in  base ad una dichiarazione  rivelatasi
successivamente mendace.

L’iscrizione  dovrà  essere  consegnata  il  primo  incontro,  oppure  alla  mail:

l.possamai@lavorosociale.eu   o al 337 105 3591 Linda Possamai  

Ai sensi dell’art. 13 del D.Lgs. 196/2003 “codice in materia di dati personali” (e successive modifiche ed integrazioni in

recepimento del Regolamento Europeo in materia di protezione dati personali 679/16) si informa che il titolare del

trattamento dei dati forniti è la Cooperativa Itaca, con sede in Pordenone, Vicolo Selvatico 16. Per i dettagli in merito a

modalità, finalità di trattamento e conservazione dei dati personali dell’interessato nonché per conoscere i diritti

esercitabili da quest’ultimo si rimanda all’informativa completa allegata. 

Luogo e data:  ___________________________________

Firma del Genitore/tutore __________________________

Cooperativa Itaca Pagina 1 di 1


