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Domanda di ammissione

Alla cortese attenzione del Consiglio Direttivo
dell’associazione ARTSTUDIO ’93

Via Bernardo Cavallino, n. 74 Socio n.
80128 Napoli (NA)- C.F. 95195680632 Iscritto dal
Il/La sottoscritto/a Nato/a il a
nazionalita CF residente in
via tel.
e-mail indirizzo facebook

CHIEDE di essere ammesso/a all’ Associazione ARTSTUDIO ’93 in qualita di associato e DICHIARA di
accettare le norme e gli obblighi derivanti dal vigente statuto dell’associazione.

Firma (socio)

Luogo, li

INFORMATIVA EX ART. 13 GRDP

Gentile socio/a,

I’Associazione trattera i Tuoi dati personali nel rispetto del Regolamento UE 2016/679, esclusivamente per lo svolgimento dell'attivita
istituzionale e per la gestione del rapporto associativo, ed in particolare per:

- la corrispondenza e rintracciabilita dei soci e volontari e la convocazione alle assemblee

- il pagamento della quota associativa

- 'adempimento degli obblighi di legge e assicurativi

- l'invio del notiziario dell’associazione

- le campagne di informazione e sensibilizzazione

| trattamenti saranno svolti e i dati conservati da incaricati autorizzati, in forma cartacea e informatica.

| dati non saranno comunicati a terzi né saranno diffusi.

L’indicazione del nome, data di nascita, indirizzo, telefono e mail € necessaria per la gestione del rapporto associativo e per
I'adempimento degli obblighi di legge. Il conferimento degli altri dati e facoltativo.

Al momento della cessazione del rapporto associativo, i dati non saranno piu trattati e saranno conservati esclusivamente nel libro
soci cartaceo custodito presso I'’Associazione.

Ove i dati personali siano trasferiti verso paesi dellUnione Europea o verso paesi terzi o ad un’organizzazione internazionale,
nell’ambito delle finalita sopra indicate, Ti sara comunicato se esista 0 meno una decisione di adeguatezza della Commissione UE.
Diritti dell’interessato. Nella qualita di interessato, Ti sono garantiti tutti i diritti specificati all’art. 15 GDPR, tra cui il diritto
all'accesso, rettifica, cancellazione, limitazione e opposizione al trattamento dei dati, di revocare il consenso (ove prestato) al
trattamento (senza pregiudizio per la liceita del trattamento basata sul consenso acquisito prima della revoca), di proporre reclamo al
Garante per la Protezione dei dati personali. L'esercizio dei diritti pud essere esercitato mediante comunicazione scritta da inviare
alla mail o mediante lettera raccomandata a/r presso la sede dell’Associazione.

Titolare del trattamento €& ['associazione “ ARTSTUDIO'93 ”, con sede a Napoli via Bernardo Cavallino, 74, mail
artstudio93@libero.it .

Il titolare Linteressato
(per presa visione)
ARTSTUDIO'93


mailto:artstudio93@libero.it

Associazione culturale
ARTSTUDIO ’93

Via Bernardo Cavallino n. 74
800128 Napoli (NA)

C.F. 95195680632

RICEVUTA DI PAGAMENTO QUOTA ASSOCIATIVA

Spett. le Socio
Cognome e Nome

Ragione sociale

nato/a a il

CAP Prov. Via/Piazza
Codice fiscale

, residente a

RICEVUTA DI PAGAMENTO N.

Descrizione: quota associativa anno

/ (anno)
Importo €

Luogo, li

Associazione (timbro e firma)




