
                                                                                         

 

RICHIESTA APPUNTAMENTO EUROSPORTELLO CONFESERCENTI 

 

Desidero essere contattato dai referenti del Consorzio Eurosportello 
Confesercenti per essere avvisato sulle opportunità esistenti.  

 

Azienda ______________________________ 

Referente _____________________________ 

Indirizzo e-mail ________________________ 

Telefono ______________________________ 

Tipo di attività svolta ____________________ 

 

INFORMATIVA E CONSENSO AI SENSI DEL D. Lgs. 196/2003 “CODICE IN MATERIA DI 
PROTEZIONE DEI DATI PERSONALI” 

Il/La sottoscritto/a nel trasmettere i propri dati all’ Eurosportello Confesercenti, 
Acconsente al loro trattamento da parte dell’azienda medesima. Il/La sottoscritto/a si 
dichiara inoltre, all’atto del conferimento dei dati, debitamente informato/a per quanto 
previsto dal D.Lgs. 196/2003. 

Luogo e data                                                                    Firma 


