REGIONE CAMPANIA

A.DI.S.U. — Salerno

Azienda pubblica per il diritto allo studio universitario
Via Della Tecnica, 1 — 84084 Fisciano (SA)

MODULO RICHIESTA PER L’UTILIZZO DI AULE STUDIO PRESSO LE
RESIDENZE UNIVERSITARIE DEL CAMPUS DI FISCIANO

Al’A.DL.S.U. SA
Via della Tecnica, n. 1
84084 FISCIANO (SA)

[1/1a sottoscritto/a

Cognome e Nome

Nato/a il a Provincia di ,
residente in Provincia di , via

domiciliato in , via

n. , Codice Fiscale

iscritto all’'Universita degli Studi di Salerno, Facolta di

matricola n. in possesso del tesserino mensa

Telefono n.

CHIEDE

I'utilizzo delle Aule Studio nei giorni di Sabato e Domenica.

Data Il dichiarante

N. B. Si allega copia del documento di identita in corso di validita.

TRATTAMENTO DATI PERSONALI

—  Ai sensi dell'art. 13 del Decreto Legislativo n. 196 del 30/06/2003 “CODICE IN MATERIA DI PROTEZIONE DEI DATI
PERSONALI”, La informiamo che il trattamento dei dati personali forniti o comunque acquisiti attraverso il presente modulo &
finalizzato a fornirLe i servizi richiesti ed avverra presso I'’A.DLS.U. - Salerno con 'utilizzo di procedure anche informatiche, nei modi
e nei limiti necessari per perseguire le predette finalita, anche in caso di eventuale comunicazione a terzi. Il conferimento dei dati &
obbligatorio e con la sottoscrizione I'utente ne autorizza il trattamento. La mancata indicazione dei dati puo comportare il diniego di
fornitura del servizio. All'interessato sono riconosciuti i diritti di cui alla richiamata normativa ed in particolare il diritto di accedere
ai propri dati personali, di chiederne la rettifica, 'aggiornamento e la cancellazione, se incompleti, erronei o raccolti in violazione di
legge, nonché di opporsi al trattamento per motivi legittimi. Il titolare del trattamento dei dati, riguardanti i benefici erogati
dall’A.DLS.U. - Salerno, € individuato nella persona del Direttore Amministrativo del’A.DL.S.U. - Salerno, con sede per la funzione in
Via della tecnica, 1, CITTADELLA UNIVERSITARIA, Fisciano SA



