
All. B

PATTO LOCALE PER LA LETTURA DELLA CITTÀ DI MESSINA

RICHIESTA DI ADESIONE

AL COMUNE DI MESSINA

DIP.TO SERVIZI ALLA PERSONA E ALLE IMPRESE

        PEC  protocollo@pec.comune.messina.it

e p.c. cult.valorizzazione@comune.messina.it

Ragione sociale (ente, associazione,organismo) ____________________________

______________________________________________________________________

indirizzo (via, CAP, Comune)_____________________________________________

tel./cell. ________________________ PEC __________________________________

e-mail ________________________________________________________________

C.F./P. IVA ____________________________________________________________

rappresentato/a da _____________________________________________________

nella qualità di ________________________________________________________ 

nato/a a _____________________ il __________________________________

Avendo preso visione dei  contenuti  del  PATTO LOCALE PER LA LETTURA DELLA
CITTÀ DI  MESSINA,  dichiara  di  condividerne  principi,  obiettivi  e  finalità  e  pertanto
sottoscrive la propria adesione al Patto impegnandosi a costituire e supportare la rete
territoriale  per  la  promozione  della  lettura  designando come referente me stesso



oppure il Sign./ra ________________________________________________________

cell. _____________________________ email. _______________________________

_____________________li________________

Firma legale rappresentante

________________________

INFORMATIVA PRIVACY  AI  SENSI  DELL’ART.  13  DEL  REGOLAMENTO  (UE)  2016/679  Ai  sensi  dell’art.  13

delRegolamento (UE) 2016/679 (di seguito “GDPR 2016/679”), recante disposizioni a tutela delle persone e di altri

soggetti  relativamente al  trattamento dei  dati  personali,  si informa che i dati  personali  forniti  saranno trattati  nel

rispetto dellanormativa richiamata e degli obblighi di riservatezza. 

Firma per autorizzazione al trattamento dei dati personali, in conformità alla normativa vigente in materia

____________________________________________


