
 

 

MODULO DI ISCRIZIONE AL CORSO DI FORMAZIONE “ALFABETIZZAZIONE 

INFORMATICA CON TABLET PER OVER 60” 

Il sottoscritto/La sottoscritta: 

Nome: _________________________ 

Cognome: _________________________ 

Luogo di nascita: _________________________ Data di nascita: _________________________ 

Residenza: Via ________________________________________________________________ 

CAP: _________________________ Città: _________________________ Provincia: 

_________________________ 

Telefono: _________________________ 

E-mail: ________________________________________________________________ 

Codice Fiscale: _________________________ 

CHIEDE 

di partecipare ai corsi di alfabetizzazione informatica che si svolgeranno presso la Sala Consiliare 

del Comune di Vittuone dalle ore 16.00 alle ore 18.00 nelle seguenti date: 

(barrare tutte le date o solo quelle di interesse) 

 Martedì 17 febbraio 2026 

 Martedì 24 febbraio 2026 

 Martedì 03 marzo 2026 

 Martedì 10 marzo 2026 

La partecipazione al corso è GRATUITA. Il materiale per il corso sarà fornito gratuitamente ai 

partecipanti. 

Si chiede di rispettare la frequenza per garantire il regolare svolgimento delle lezioni 

 

DATA_______________       FIRMA 



 

 

Informativa sul trattamento dei dati personali 

Ai sensi del Reg. UE 679/2016 

Ai sensi del Regolamento 2016/679 (GDPR), La informiamo che i dati personali da Lei forniti 

attraverso il modulo di iscrizione al corso di Alfabetizzazione Informatica con tablet per anziani 

saranno trattati dal Titolare del Trattamento Comune di Vittuone, con sede in Piazza Italia, 5 - 20009 

Vittuone, per le seguenti finalità: gestione dell'iscrizione, rilascio dell'attestato di partecipazione, 

comunicazione relativa al corso e ad altre iniziative formative. I dati saranno trattati sia in forma 

automatizzata che manuale, e potranno essere comunicati a terzi coinvolti nell'organizzazione del 

corso, quali docenti e fornitori di servizi. I dati saranno conservati per il tempo necessario al 

raggiungimento delle finalità indicate. Lei ha il diritto di accedere ai Suoi dati, di chiederne la rettifica 

o la cancellazione, di opporsi al loro trattamento e di richiederne la portabilità, secondo le modalità 

previste dal GDPR. Per esercitare i Suoi diritti o per avere ulteriori informazioni, può contattare il 

Titolare del Trattamento all'indirizzo protocollo@comune.vittuone.mi.it 

 e il DPO all’indirizzo dpo@comune.vittuone.mi.it 

☐ Autorizzo il trattamento dei dati personali ai sensi del Regolamento UE 2016/679 (GDPR). 

 

 

DATA_______________                FIRMA 
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