Al Signor Sindaco
Del Comune di

44047 SANT’AGOSTINO

Oggetto : Rinuncia al servizio di Asilo Nido
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Iscritto all’Asilo Nido Comunale di Sant’ Agostino,

COMUNICA

alla S.V. che intende rinunciare al servizio

Sant’ Agostino 1 ..........coooiiiiiiii

Firma del dichiarante

Informativa ai sensi dell’art. 13 del D.Lgs. 196/2003 (codice privacy)

Il Comune di Sant’Agostino in qualita di titolare del trattamento, nella persona del Sindaco pro-tempore, La
informa che i dati raccolti attraverso la compilazione del presente modulo vengono trattati per scopi strettamente inerenti
alla verifica delle condizioni per 1’erogazione del servizio /della prestazione richiesto/a, secondo quanto previsto dalle
disposizioni di legge o regolamentari.

I dati possono essere comunicati ai soggetti istituzionali nei soli casi previsti dalle disposizioni di legge o di
regolamento, disciplinanti 1’accesso o I’erogazione dei servizi richiesti.

I dati da Lei forniti verranno trattati sia utilizzando mezzi elettronici o comunque automatizzati, sia mezzi
cartacei.

Dei dati potranno venire a conoscenza i capi settore nella loro qualita di responsabili del trattamento nonch¢ i
dipendenti e collaboratori, anche esterni all’ente, quali incaricati del trattamento.

I dati da Lei forniti potranno essere utilizzati al fine della verifica della esattezza e veridicita delle dichiarazioni
rilasciate, nelle forme e nei limiti previsti dal D.P.R. 445/2000 (testo unico sulla documentazione amministrativa, recante
norme sulla autocertificazione).

Le ricordiamo che, in qualita di interessato, Lei puo esercitare in qualsiasi momento 1 diritti previsti dall’art. 7 del
codice privacy. Le richieste dovranno essere rivolte al responsabile del trattamento.

L’apposito modulo ¢ disponibile presso I’URP — Ufficio Relazioni con il Pubblico ¢ sul sito del Comune
all’indirizzo www.comune.santagostino.fe.it
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