
Asad CR Firenze 
Associazione Via Bufalini 

 
 

MODULO ISCRIZIONE PENSIONATI ED ESODATI 
L’iscrizione permeƩe di mantenere la rappresentaƟvità in sede di traƩaƟva con l’azienda su argomenƟ come 
l’assistenza sanitaria e la previdenza e dà accesso a tuƫ i servizi e le convenzioni previste per i nostri associaƟ, 
come polizze R.C. Auto e Moto a condizioni parƟcolari, servizi fiscali (730, IMU, ISEE), consulenze legali, notarili 
e tecniche, assistenza praƟche Fondo Sanitario e altro ancora. Per tuƩo l’anno in corso è stata confermata 
gratuitamente la Polizza del Capo Famiglia a copertura dei rischi aƫnenƟ la vita privata per gli iscriƫ. Le 
condizioni possono essere consultate sul sito www.falcricrf.it > Convenzioni e Assistenza Sanitaria.  
L’iscrizione ha un costo annuale di 60 euro, pagabile tramite un ORDINE DI BONIFICO PERMANENTE presso la 
filiale dove è radicato il proprio conto corrente o tramite APP > Operazioni > operazioni pianificate > Nuova 
Operazione > Operazione ricorrente. 
Si ricorda che, in caso di domanda di ESODO, di flaggare la NON ADESIONE al sindacato tramite la procedura di 
People ed iscriversi alla nostra associazione aƩraverso il presente modulo. 
 

Il/La soƩoscriƩ_ ___________________________ residente a __________________, prov. (_______) in via 

____________________________________, cell.____________________ mail _________________________ 

CHIEDE 
di essere iscriƩo all’Associazione ASAD CR Firenze – Associazione Via Bufalini. e di poter usufruire di tuƫ i servizi 
e le convenzioni in essere o future. 
Si impegna a segnalare tempesƟvamente ogni variazione dei daƟ inseriƟ nel presente modulo. 
 
Precisa di aver prevenƟvamente avuto informaƟva circa il traƩamento e l’uso dei propri daƟ personali (vedi informaƟva privacy che segue). Autorizza - ai sensi del 
Regolamento EU 2016/679 del 27/4/2016 - al traƩamento ed all’uso dei daƟ personali ai fini necessari alla gesƟone del rapporto associaƟvo con ASAD C.R. Firenze 
- Associazione Via Bufalini. 

 
 
Data __________________                                                        Firma_________________________ 
 
 
 
 
  
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
RecapiƟ: 
Sede: Via Piccagli n. 7 50127 Firenze Tel.   055/212962 www.falcricrf.it info@falcrifirenze.it 
CAF: 055/212951 – 055/283107 filoverde@falcrifirenze.it 

DATI PER EFFETTUARE IL PAGAMENTO CON BONIFICO PERMANENTE 

 

Beneficiario: Asad CR Firenze  

Iban: IT83U0306902887100000090342 c/o Intesa Sanpaolo Spa  

Importo: 60 euro Periodicità: annuale 



          
 

InformaƟva Privacy 
InformaƟva ai sensi e per gli effeƫ  

di cui all’art. 13-14, Reg. UE 2016/679 
(Regolamento Europeo in materia di protezione dei daƟ personali) 

 
 
GenƟle Collega, ai sensi dell’art.13 del Regolamento UE 2016/679 ed in relazione alle informazioni di cui si entrerà in possesso, ai fini della tutela delle 
persone e altri soggeƫ in materia di traƩamento di daƟ personali, si informa quanto segue: 
 
1 – Titolare del traƩamento dei daƟ 
Il Ɵtolare del traƩamento dei daƟ ASAD C.R. Firenze, anche denominata “Associazione Via Bufalini”, in persona del Legale rappresentante, con sede a 
Firenze (Cap. 50127) in Italo Piccagli, n. 7 (info@falcrifirenze.it). ConƟtolare del traƩamento dei daƟ le Associazioni/Sezioni che fanno parte di UNITA’ 
SINDACALE. 
 
2 - Data ProtecƟon Officer (DPO) 
Il DPO è il responsabile della protezione dei daƟ personali ed è designato dal Titolare del traƩamento dei daƟ. Il contaƩo è info@falcrifirenze.it I daƟ del 
Ɵtolare, del DPO, di tuƫ i soggeƫ incaricaƟ al traƩamento, nonché l’informaƟva aggiornata, sono disponibili sul sito www.falcricrf.it nelle aree dedicate. 
 
3 - Origine dei daƟ e Finalità del TraƩamento 
I daƟ personali traƩaƟ sono raccolƟ presso l’interessato (ASAD C.R. Firenze). Il traƩamento dei daƟ personali forniƟ è finalizzato unicamente in funzione 
del rapporto associaƟvo e per le finalità streƩamente connesse all’aƫvità sindacale. In parƟcolare per: 
a)    finalità legate all’adempimento di obblighi previsƟ dalla legge, regolamenƟ o norme comunitarie, nonché la gesƟone statutaria, amministraƟva e 
associaƟva, così come per obblighi legali, fiscali e contabili; 
b)   la direƩa comunicazione con l’iscriƩo e l’invio di materiale informaƟvo riguardante i servizi disponibili, informare sulle aƫvità svolte, sugli 
aggiornamenƟ periodici, sulle eventuali scadenze ed ogni altro aspeƩo che aƫene al rapporto associaƟvo aƩraverso i normali canali di comunicazione 
(mail – cellulare – fax – telefono – social - ecc.); 
c)    servizi direƫ e/o in convenzione che il sindacato vorrà effeƩuare nell’interesse dell’iscriƩo (gesƟone modelli fiscali, consulenze, convenzioni con 
società che offrono servizi/prodoƫ, ecc.) 
 
4 - Modalità del TraƩamento 
I daƟ personali verranno traƩaƟ in forma cartacea, informaƟzzata e telemaƟca ed inseriƟ nelle perƟnenƟ banche daƟ cui potranno accedere gli incaricaƟ 
al traƩamento dei daƟ. TuƩe le operazioni di traƩamento dei daƟ sono aƩuate in modo da garanƟre l’integrità, la riservatezza e la disponibilità dei daƟ 
personali e comunque in modo da garanƟre un livello di sicurezza adeguato al rischio. 
 
5 - Conferimento dei daƟ 
Il conferimento dei daƟ per le finalità di cui al punto 3 sono facoltaƟvi e l’eventuale rifiuto dell’autorizzazione al traƩamento dei medesimi comporta 
l’impossibilità di aggiornarla tempesƟvamente sulle aƫvità sindacali e sui servizi direƫ e in convezione che periodicamente il sindacato potrà offrire, 
così come l’impossibilità di gesƟre il rapporto associaƟvo come previsto dalle norme statutarie. 
 
6 - Comunicazione e diffusione dei daƟ 
I daƟ forniƟ non saranno soggeƫ a comunicazione né a diffusione a soggeƫ e/o società che non siano necessari allo svolgimento dell’aƫvità sindacale 
e dei servizi in convenzione che il sindacato vorrà sƟpulare nell’interesse dell’iscriƩo. 
I daƟ personali sono inoltre conosciuƟ in qualità di delegaƟ, responsabili o incaricaƟ al traƩamento, da dipendenƟ o collaboratori che in relazione 
all’aƫvità svolta od alle mansioni affidate, traƩano i daƟ di cui alla presente informaƟva. 
 
7 - Diriƫ dell’interessato 
In ogni momento si potrà esercitare, ai sensi degli arƟcoli dal 15 al 22 del Regolamento UE n. 2016/679, il diriƩo di: 
• chiedere la conferma dell’esistenza o meno di propri daƟ personali; 
• oƩenere le indicazioni circa le finalità del traƩamento, le categorie dei daƟ personali, i desƟnatari o le categorie di desƟnatari a cui i daƟ personali 
sono staƟ o saranno comunicaƟ e, quando possibile, il periodo di conservazione; 
• oƩenere la reƫfica e la cancellazione dei daƟ; 
• oƩenere la limitazione del traƩamento; 
• oƩenere la portabilità dei daƟ, ossia riceverli da un Ɵtolare del traƩamento, in un formato struƩurato, di uso comune e leggibile da disposiƟvo 
automaƟco, e trasmeƩerli ad un altro Ɵtolare del traƩamento senza impedimenƟ; 
• opporsi al traƩamento in qualsiasi momento ed anche nel caso di traƩamento per finalità di markeƟng direƩo; 
• opporsi ad un processo decisionale automaƟzzato relaƟvo alle persone fisiche, compresa la profilazione; 
• chiedere al Ɵtolare del traƩamento l’accesso ai daƟ personali e la reƫfica o la cancellazione degli stessi o la limitazione del traƩamento che lo 
riguardano o di opporsi al loro traƩamento, oltre al diriƩo alla portabilità dei daƟ; 
• revocare il consenso in qualsiasi momento senza pregiudicare la liceità del traƩamento basata sul consenso prestato prima della revoca; 
• proporre reclamo a un’autorità di controllo; 
• per l’esercizio dei suoi diriƫ può inviare una specifica richiesta al DPO uƟlizzando i daƟ di contaƩo riportaƟ nella presente informaƟva ed avendo cura 
di allegare alla richiesta copia di un suo documento di idenƟtà e codice fiscale. Avverso al traƩamento illecito dei propri daƟ personali lei ha diriƩo di 
proporre reclamo al Garante della protezione dei daƟ personali (www.garanteprivacy.it) o all’Autorità giudiziaria. 
 
 
 
 
 
 
 
 



          
 

Consenso al traƩamento dei daƟ personali 
 REGOLAMENTO (UE) 2016/679 

 
 

Il/La SoƩoscriƩ_  _____________________________________ 
 
 

DICHIARA 
 
 
di avere ricevuto le informazioni di cui all’art. 13 del Regolamento UE 2016/679, in parƟcolare riguardo ai diriƫ riconosciuƟ dal Regolamento UE 
2016/679 e di acconsenƟre, ai sensi e per gli effeƫ dell’art. 7 e ss. del Regolamento, al traƩamento dei daƟ personali, anche parƟcolari, con le modalità 
e per le finalità indicate nella informaƟva stessa, comunque streƩamente connesse e strumentali alla gesƟone delle finalità di cui al punto 1 
dell’informaƟva e autorizza - ai sensi del Regolamento EU 2016/679 del 27/4/2016 - al traƩamento ed all’uso dei daƟ personali ai fini necessari alla 
gesƟone del rapporto associaƟvo con ASAD C.R. Firenze, anche denominata “Associazione Via Bufalini” per le finalità indicate al punto 3 (leƩera a) 
 
 Luogo e data ________________________________ 
 
 Firma _____________________________ 
 
 
 

 
Consenso al traƩamento dei daƟ personali per servizi accessori 

 
 
 
 
Ricevuta la presente informaƟva privacy in merito al traƩamento dei daƟ, ai sensi del regolamento UE 2016/679, 
 

Consento   Non consento 
 
il traƩamento dei suddeƫ per le finalità indicate al punto 3 (leƩera b). 
 
Firma _______________________________ 
 
 
 
 
 
Ricevuta la presente informaƟva privacy in merito al traƩamento dei daƟ, ai sensi del regolamento UE 2016/679, 
 

Consento   Non consento 
 
il traƩamento dei suddeƫ per le finalità indicate al punto 3 (leƩera c). 

 
Firma ______________________________ 
 
 

 


