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DATI PER LA FATTURAZIONE(da compilare se diversi dai dati sopra)
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MODALITA' DI PAGAMENTO
e contanti/bancomat direttamente in sede

e bonifico bancario intestato a L'Angolo del Respiro s.n.c.; nella causale
specificare il titolo del/icorso e nome e cognome dell’iscritto.
(COORDINATE BANCARIEIBAN IT44 AO58 5635 320123571258 010 BIC
BPAAIT2B)

Inviare la scheda compilata in-ogni sua parte a info@ langolodelrespiro.it

L’Angolo del Respiro - via Monte Englo, 5 38066 Riva del Garda - 0464550704
www.langolodelrespiro.it - info@ langolodelrespiro.it
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Informativa ai sensi dell'art. 13 D. Lgs 196/2003

Gentile cliente,

inl conformita a quanto previsto dal/D. Lgs/196/03 “Codice in materia di protezione-deizdatipersonali’,
vengono fornite le informazioni relative (all''utilizzo da’ parte’ dello serivente studio professionale dei dati
personali \acquisiti| in relazione |ail rapporti lcontrattuali in/essere /con’ lei o -a quelli che\ potranno ‘essere
intrattenutilin futuro.

Fonte dei dati personali
[ 'datiin, nostro\possesso, sono 'stdti raccolti direttamente presso/ linteressato ed acquisiti in relazione ai
rapporti ‘contrattuali.\ Tali, dati| saranno! trattati nel-rispetto /della normativa vigente e con la necessaria
riservatezza.

Finalita del trattamento
I syoi datipersonali\(anagrafici; fiscali) 'sono|raccolti allo scopo di-consentire I'espletamento delle normali
pratiche fiscali'e burocratiche.,

Modalita del trattamento
In relazione. alle indicate finalitd, il trattamento dei dati personali-avviene mediante strumenti manuali,
informatici e telematici 'con logiche' strettamente correlate-alle finalitad stesse, e comunque in modo da
garantire‘la.sicurezza e lariservatezza dei'dati stessi nelrispetto-della citata legge.

Comunicazione-e diffusione
I suoi dati saranno trattati''dall'organizzatore del corso e da chi delegato dallo stesso su propria
responsabilita e non saranno diffusi, fatta \eccezione per-una eventuale raccolta in forma rigorosamente
anonima destinata.ad elaborazioni statistiche ‘che potranno essere oggetto di presentazione su riviste
scientifiche o a congressi, convegni o corsidiaggiornamento professionale.

Diritti dell'interessato
L'interessato potra rivolgersi. al titolare/ del trattamento per verificare i propri dati e farli integrare,
aggiornare o rettificare e/o per esercitare gli altri diritti-previsti dall’ art. 7 del Codice.
Art. 7 D. Lgs.196/03 (Diritto di accesso ai dati personali ed altri diritti)
L'interessato ha diritto di ottenere la:conferma dell’esistenza o meno dei dati personali che lo riguardano,
anche se non ancora registrati; e .la.loro.comunicazione in forma intelligibile.

e L'interessato ha diritto diottenere lindicazione: dell'origine dei dati personali, delle finalita e
modalita del trattamento, . della logica applicata in caso di trattamento effettuato con I'ausilio di
strumenti elettronici, deglivestremi identificativi del titolare e del rappresentante designato ai
sensi dell'art. 5 comma 2, deisoggetti o delle categorie di soggettiai quali.i-dati personali possono
essere comunicati o che possonoivenirne a-conoscenza in gualita di rappresentante designato nel
territorio dello Stato, di responsabili o incaricati:

e Ll'interessato ha diritto di ottenere: llaggiornamento, la rettificazione ovyvero, quando vi ha
interesse, l'integrazione dei dati, la.cancellazione, la-trasformazione in forma anonima o il blocco
dei dati trattati in violazione dellailegge, compresi quelli in cui-non € necessaria la conservazione
in relazione agli scopi per i qualiii_datiisono stati raccolti-o successivamente trattati, l'attestazione
delle operazioni di cui alle lettere a) e b) sono state portate a conoscenza, anche per quanto
riguarda il loro contenuto, di coloro airquali i dati sono stati comunicati-o diffusi, eccettuato il caso
in cui tale adempimento si rivela impossibile o comporta un impiego di'mezzi manifestatamente
sproporzionato rispetto al diritto-tutelato.

e L'interessato ha diritto di opporsi, in“tutto o in parte: per motivi legittimi-al trottamento dei dati
personali che lo riguardano, ancorché pertinenti allo scopo della raccolta, al-trattamento dei dati
personali che lo riguardano a . fini-di-invio di materiale pubblicitario o di vendita/diretta o per il
compimento di ricerche di mercato-o-di.comunicazione commerciale.

Titolare del trattamento
La informiamo che il titolare del trattamento dei dati € il Sig.ra Peretti Vania.
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CONSENSO AL TRATTAMENTO
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acquisite lle informazioni|/di cuilall’art. 13/ D.Lgs/ 196/03,/dcconsente al trattamento dei propri-dati
personali, 'dichiarando dil lavere avuto! in/ particolare/ conoscenza che tali dati' rientrano  nel
novero\dei \"datiisensibili® diicui all'artl 4 commal/llett! “d’ del/D/Lgs succitato.

CONSENSO AL RICEVIMENTO DI'MATERIALE INFORMATIVO

acquisite le\infarmazioni di\ cui all'art. 13 D.Lgs-196/03, acconsente al ricevimento di materiale
informativo'a'mezzo e-mail; 'sms ‘o altro sistema elettronico.
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Si prega dileggere e rispettare alcune semplici regole:

All'interno della'sala Rocchetta siientra scalzi.

Indossare indumenti privi di.cinture o parti che possano graffiare o segnare il pavimento,
danneggiare altriimaterialivsati durante il corso-o ferire gli altri partecipanti.

Lasciare i bagni'nellostatoin\cuiisono stati trovati.

Si prega di mantenere un tono.della voce moderato nelle zone della sala d'attesa e degli
spogliatoi per consentire'il.normale svolgersi delle-altre attivita in corso.

L'Angolo del respiro non e responsabile in caso di furto. Si invita pertanto a non lasciare negli

spogliatoi oggetti di valore, e possibile portare allinterno della sala Rocchetta oggetti come
portafoglio e cellulare.
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AUTORIZZAZIONE FOTO E VIDEOREGISTRAZIONI
e do l'autorizzazione
e NON do l'autorizzazione
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genitore/esercenti la potestd di. il e Sttt A A,

e do l'autorizzazione
e NON do l'autorizzazione

all'esecuzione di foto o videoregistrazioni che potrebbero essere usate a scopo pubblicitario sul
sito dell’Angolo del Respiro, sulla relativapagina facebook, eventuali volantini o locandine.
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