
ALLEGATO A2 

 

Informativa sulla privacy e raccolta del consenso al trattamento dei dati 

 
 
 
 

 Per poter procedere all’esame della domanda di ammissione alle agevolazioni 
prevista dal bando pubblicato -Azione I.2.5- IMPRESE LOCALI I.C.T. Regione Puglia e 
GAL “Luoghi del Mito”s.c.a.r.l,. hanno bisogno di trattare, con o senza l’ausilio di strumenti 
informatici, i suoi dati personali, che sono oggetto di tutela ai sensi del D. lgs. n. 196/2003 
(Codice Privacy). Perché l’iniziativa possa essere valutata è dunque necessario che Lei 
presti consenso al trattamento dei Suoi dati personali. 
 

 Il/la sottoscritto/a __________________________________, acquisita l’informativa 
di cui al D. lgs. n. 196/2003 (Codice Privacy), acconsente espressamente al trattamento 
dei suoi dati personali affinché la domanda di ammissione alle agevolazioni possa essere 
valutata dal GAL “Luoghi del Mito”s.c.a.r.l, 

  
  
 Luogo…………………………data…………………… 
  
  

 Firma leggibile………………………………………… 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



 


