
MODULO DI ISCRIZIONE 
Da inviare, compilato in ogni sua parte, a: vivace@cisl.it 

Io sottoscritto/a__________________________________________________________________ 

Codice Fiscale ___________________________________________________________________ 

Nato/a il _________________ Luogo di nascita ________________________________________ 

Residente in (via/piazza…) _________________________________________________________ 

Comune _____________________________________________________ CAP ______________ 

e-mail__________________________________________________ tel _____________________

Professione: ____________________________________________________________________ 

Regione dove svolgo l’attività: ______________________________________________________ 

CHIEDO L’ISCRIZIONE A VIVACE 

TIPOLOGIA DI ADESIONE (selezionare l’opzione):

 DIRETTA: Quota anno ________ : _____ € 

 PER SERVIZI SAPI ______ € 

 PER SERVIZI INAS ______ € 

 Altro (specificare ______________________ ) 

€ ___________

metodo di pagamento: 

 Brevi manu 

 bonifico bancario sul c/c IT 67 C 01030 03201 000002722688 
(indicare come causale del versamento: NOME COGNOME iscrizione a vivace cisl per ANNO) 

DATA _______________ FIRMA______________________________________________________ 

DICHIARO DI AVER PRESO VISIONE DELL'INFORMATIVA SULLA PRIVACY RIPORTATA IN FORMA SINTETICA SUL RETRO DEL 
PRESENTE MODULO, NONCHÈ IN FORMA COMPLETA SUL SITO WEB DELL'ASSOCIAZIONE VIVACE E DI AVERNE COMPRESO IL 
CONTENUTO, AUTORIZZANDO IL TRATTAMENTO DEI MIEI DATI PERSONALI PER LE FINALITÀ INDICATE

DATA _______________ FIRMA______________________________________________________ 



Informazioni fornite ai sensi dell’Art. 13 Regolamento Europeo 2016/679 (GDPR)

       nome, cognome *
       codice fiscale *
       luogo e data di nascita *
       indirizzo fisico e telematico *
       numero di telefono fisso e/o mobile *
       derivanti dallo stato di famiglia
       titolo di studio
       relativi all’inquadramento ed al luogo lavorativo/azienda ove presti la tua attività lavorativa *
       in via eventuale i dati relativi al tuo stato di salute se necessari allo svolgimento dei servizi statutari da te        
       richiesti, tra i quali: assicurativi, previdenziali, legali, concernenti la posizione lavorativa ricoperta, fiscali,  
       commerciali, di tutela consumeristica ed ogni altro servizio connesso a quanto genericamente appena       
       elencato

I dati personali che saranno trattati per l’archiviazione e la conservazione per tutta la durata del rapporto 
associativo, per l’adempimento di obblighi conseguenti al rapporto instaurato, quali la tenuta della contabilità 
e l’esercizio dei diritti dipendenti dal rapporto, sono i seguenti:

    nome, cognome *
    codice fiscale * 
    indirizzo fisico e telematico*
    dati contabili
    relativi alla partecipazione sociale e/o alla carica ricoperta *

I dati personali che saranno trattati per l’invio di comunicazioni di natura promozionale dei servizi/attività 
dell’Associazione vIVAce, previo tuo consenso, sono i seguenti:

    nome, cognome *
    indirizzo fisico e telematico*       
    numero di telefono fisso e/o mobile *

I dati personali che saranno trattati per la comunicazione a terzi (alle strutture FeLSA CISL, nonché enti, 
società, associazioni promosse e/o collegate e/o collaterali alla CISL in virtù del rapporto societario e parteci-
pativo) per la promozione, previo tuo consenso, sono i seguenti:

    nome, cognome *
    indirizzo fisico e telematico*
    numero di telefono fisso e/o mobile *

L’Associazione vIVAce, con sede in Roma, via Po n. 21 (di seguito anche vIVAce), in qualità di titolare del 
trattamento, si preoccupa della riservatezza dei tuoi dati personali e di garantire ad essi la protezione 
necessaria da ogni evento che possa metterli a rischio di violazione. vIVAce mette in pratica policy e prassi 
con riferimento alla raccolta e all’utilizzo dei dati personali e all’esercizio dei diritti che ti sono riconosciuti dalla 
normativa applicabile. vIVAce ha cura di aggiornare le policy e le prassi adottate per la protezione dei dati 
personali ogni volta che ciò si renda necessario e comunque in caso di modifiche normative e organizzative 
che possano incidere sui trattamenti dei tuoi dati personali. vIVAce ha inoltre nominato un responsabile della 
protezione dei dati o data protection officer (RPD o DPO) che puoi contattare se hai domande sulle policy e le 
prassi adottate agli indirizzi e recapiti che seguono: Avv. Marco Segatori, via A. Mordini n. 14, 00195 Roma, 
tel. 068076812, email m.segatori@studiolegaleparioli. com, pec marcosegatori@ordineavvocatiroma.org 
Per il conseguimento degli scopi statutari e per gli aspetti correlati alla presente iscrizione i tuoi dati potranno 
essere trasmessi a soggetti terzi responsabili esterni del trattamento quali: strutture di FeLSA CISL, strutture 
CISL, enti, società, associazioni promosse e/o collegate e/o collaterali alla CISL in virtù del rapporto societario 
e partecipativo, amministrazione finanziaria ed enti pubblici, consulenti esterni in materia contabile e fiscale, 
consulenti legali, provider servizi informatici. I dati personali che saranno trattati per l’esecuzione e la gestione 
del rapporto derivante dalla presente iscrizione per attività preordinate alla partecipazione associativa e/o alla 
candidatura e/o alla gestione della carica ricoperta, adesione sindacale/delega/mandato congressuale, 
adempimento di attività statutarie, gestione del rapporto dall’instaurazione alla sua definizione, sono i 
seguenti:



I dati personali che saranno trattati per la comunicazione a terzi (strutture FeLSA CISL e CISL, nonché enti, 
società, associazioni promosse e/o collegate e/o collaterali alla CISL in virtù del rapporto societario e parteci-
pativo) in dipendenza della gestione di servizi anche connessi al rapporto sociale e degli obblighi che ne 
derivano, per l’adempimento di obblighi discendenti dal rapporto associativo, sono i seguenti: 

    nome, cognome *
    codice fiscale *
    luogo e data di nascita *
    indirizzo fisico e telematico*
    numero di telefono fisso e/o mobile *
    derivanti dallo stato di famiglia
    relativi all’inquadramento ed al luogo lavorativo/azienda ove presti la tua attività lavorativa *

I dati personali che saranno trattati per l’adempimento degli obblighi di sicurezza informatica in attuazione di 
obblighi discendenti dal rapporto associativo e per il legittimo interesse del titolare del trattamento o di terzi e 
destinatari, sono i seguenti:

    indirizzo di posta elettronica *
    log di accesso piattaforme dedicate*

Quelli tra i tuoi dati, raccolti o comunque trattati dall’Associazione vIVAce indicati con * si intendono necessari 
e il loro mancato conferimento comporta l’impossibilità per il titolare di dar seguito alle attività relative al 
trattamento principale.
vIVAce ti informa che puoi esercitare in qualsiasi momento il diritto di reclamo all’Autorità competente e gli 
altri diritti previsti dagli artt. 15 e ss. del Regolamento (UE) 2016/679.
Per maggiori informazioni consulta l’informativa completa sul sito www.vivace.cisl.it o contattaci alla casella di 
posta elettronica vivace@cisl.it

Prestazione del consenso

Se hai ricevuto la presente informativa (sia in forma sintetica, che completa) e ne hai compreso il contenuto, 
l’Associazione vIVAce ti chiede se presti il consenso al trattamento, secondo le modalità sopra previste, per 
l’invio di comunicazioni di carattere promozionale dei servizi specifici forniti dalla medesima.

    presto il consenso
    non presto il consenso

Luogo, data e firma

Se hai ricevuto la presente informativa (sia in forma sintetica, che completa) e ne hai compreso il contenuto, 
l’Associazione vIVAce ti chiede se presti il consenso al trattamento, secondo le modalità previste ivi compresa 
la comunicazione a terzi dei tuoi dati personali per l’invio di comunicazioni di carattere promozionale dei 
servizi specifici delle strutture FeLSA, nonché enti, società, associazioni promosse e/o collegate e/o collate -
rali alla CISL in virtù del rapporto societario e partecipativo. 

    presto il consenso
    non presto il consenso

Luogo, data e firma
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