
Come sostenere bambini e adolescenti in lutto
Training sul metodo di Libellule nel cuore

MODULO DI ISCRIZIONE - Corso del 9/10 Novembre 2024

COGNOME  ......................................................................................................................................................................................................................

NOME  ...................................................................................................................................................................................................................................

LUOGO DI NASCITA  ...............................................................................................................................   IL  ........................................................

CODICE FISCALE  .......................................................................................................................................................................................................

PARTITA IVA  ...............................................................................................................   CODICE UNIVOCO  ..................................................

QUALIFICA  .......................................................................................................................................................................................................................

INDIRIZZO  ........................................................................................................................................................................................................................

CAP  ..............................................  CITTÀ  ....................................................................................................................  PROV  ...............................

TELEFONO  .......................................................................................   CELLULARE  ............................................................................................

E-MAIL  .................................................................................................................................................................................................................................

Si richiede quietanza intestata a: (indicare dati fiscali solo se diversi da quelli sopra citati)

.....................................................................................................................................................................................................................................................

.....................................................................................................................................................................................................................................................

Confermo di aver compreso che per partecipare alla formazione dovrò versare il contributo di € 95 
mediante bonifico bancario a Banca Fideuram – IBAN IT34K0329601601000066475462 
Intestato a Fondazione Maurizio Fragiacomo Onlus – Causale: Formazione Libellule nel cuore

Il modulo di iscrizione va compilato in tutte le sue parti, firmato e inviato a info@libellulenelcuore.com

INFORMAZIONI SUL TRATTAMENTO DEI DATI AI SENSI DEGLI ARTICOLI 13 E 14 DEL REGOLAMENTO GENERALE 
PROTEZIONE DATI UE 2016/679
Fondazione Maurizio Fragiacomo, titolare del trattamento dei dati, informa l’interessata/o che i dati a lei/lui richiesti sono necessari per 
il perfezionamento dell’iscrizione al corso di formazione. La base giuridica del trattamento è pertanto il rapporto contrattuale instaurato 
con l’interessata/o. Gli unici soggetti ai quali i dati dell’interessata/o vengono comunicati o dai quali siano trattati sono quelli che 
gestiscono i profili relativi alla fatturazione.
I dati non sono trasferiti al di fuori dell’Unione Europea; non sono utilizzati processi decisionali automatizzati.
I dati vengono conservati. L’interessato può esercitare i diritti di accesso ai dati, di loro modifica, portabilità e, se previsto, cancellazione, 
nonché opporsi al trattamento o chiederne la limitazione e revocare il consenso per i quali costituisca la base giuridica. Per esercitare i propri 
diritti l’interessato può contattare il responsabile protezione dati all’indirizzo di posta elettronica info@fondazionemauriziofragiacomo.it 
e può rivolgersi all’autorità garante per la protezione dei dati personali.

DATA  ...............................................................................................  FIRMA  ..................................................................................................................

Corso di formazione per Professionisti della Relazione d’Aiuto


