
AZIENDA

NOME

TELEFONO

INDIRIZZO

EMAIL

Città Provincia/Stato 

VIa/Piazza codice postale

ragione sociale settore

sede Azienda

COGNOME

LABCAM è una società della 
Camera di Commercio Riviere di Liguria 

1111  OTTOBREOTTOBRE
14.30 - 17.30

FIRMADATA

MODULO DI ISCRIZIONEMODULO DI ISCRIZIONE

TORINOTORINO

da compilare e inviare a FORMAZIONE@LABCAM.IT



LABCAM è una società della 
Camera di Commercio Riviere di Liguria 

1111  OTTOBREOTTOBRE
14.30 - 17.30

INFORMATIVA AI SENSI DELL’ART. 13 DEL REGOLAMENTO (UE) 2016/679INFORMATIVA AI SENSI DELL’ART. 13 DEL REGOLAMENTO (UE) 2016/679
(“REGOLAMENTO GENERALE SULLA PROTEZIONE DEI DATI")(“REGOLAMENTO GENERALE SULLA PROTEZIONE DEI DATI")

TORINOTORINO

da compilare e inviare a FORMAZIONE@LABCAM.IT

Ai sensi dell’art. 13 deI GDPR 679/2016 ed in relazione ai Suoi dati personali forniti all’azienda, La informiamo di quanto segue.

• Titolare dei dati personali è LABCAM S.R.L. con sede legale  in via REG. ROLLO, N. 98 17031 ALBENGA.

• i dati forniti vengono raccolti dal Laboratorio in conformità a quanto previsto dal Regolamento UE 679/2016  e dal D. Lgs

196/2003

• i dati forniti sono necessari per partecipare al corso e saranno trattati nell’ambito dell’attività stessa (rapporti con

l’Organizzazione e con Il Laboratorio)

• il rifiuto a fornirli comporta la mancata partecipazione al corso

• il trattamento dei dati, oltre che per le finalità sopra dette e previo suo esplicito consenso è effettuato anche per finalità

d’informazione di attività promozionali, ovvero per il compimento di ricerche di mercato o di comunicazioni da parte del

Laboratorio.

• I Suoi dati personali, poiché strettamente connessi con la documentazione relativa allo svolgimento dei nostri incarichi,

saranno conservati per dieci anni, come richiesto dall'art. 2214, codice civile. 

• Ai sensi dell'art. 13, comma 2 del citato Regolamento UE 679/2016, La informiamo che Le sono garantiti numerosi diritti. Tra

questi, Le ricordiamo il diritto di ottenere dal Titolare l'accesso ai Suoi dati personali, la rettifica, la cancellazione o la limitazione

del trattamento e la portabilità degli stessi. Per l'esercizio di tali diritti potrà scrivere a LABCAM S.R.L.  con sede in via REG.

ROLLO, N. 98 17031 ALBENGA. Le ricordiamo che Lei ha altresì il diritto di proporre reclamo all'Autorità Garante per la

protezione dei dati personali. 

• Potrà ottenere inoltre maggiori informazioni contattando il Titolare del trattamento e il DPO della Società (e-mail

gianluca.ballerodalladea@gpdlex.com)

Formula di consenso

Io sottoscritto ______________________________________     residente in ……………………..  Via__________________________cap________  
Località_________________preso atto dell'informativa resami ai sensi dell’articolo 13 del Regolamento UE 2016/679  e noti i diritti a
me riconosciuti dall’art. 15 e ss, stesso regolamento, in particolar modo consapevole della possibilità di revocare il consenso in
qualsiasi momento

□ ACCONSENTO                              □ NON ACCONSENTO

Al trattamento dei miei dati per finalità d’informazione di attività promozionali, ovvero per il compimento di ricerche di mercato
o di comunicazioni da parte del Laboratorio.

Albenga  ___/___/______                                                                                                            Firma dell’interessato 

                          


