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SPAZIO MAMME 
                      Ciclo di incontri in presenza informativi e di accompagnamento 

 alla crescita del proprio bambino  
 

Scheda di Iscrizione  
 
Cognome :________________________                               Nome :________________________ 
 
Luogo di nascita:____________________Prov_____ Data di nascita______________________ 
 
Codice fiscale:___________________________________________________________________ 
 
Residenza via/piazza: _________________________________________ cap________________ 
 
Località____________________________________ Prov_______ 
 
Cellulare________________________________________________________________________ 
 
Indirizzo mail:___________________________________________________________________ 
 
CHIEDE L’ISCRIZIONE AL CICLO DI INCONTRI “SPAZIO MAMME” 
ORGANIZZATO DAL CONSULTORIO FAMILIARE DI CASTEL GOFFREDO - ASST 
MANTOVA. 
 
         Data                                                                                   Firma 
 
______________                                                         ________________________ 
 
INFORMATIVA PRIVACY: 
Il trattamento dei dati personali forniti da ogni iscritto saranno utilizzati solo ed esclusivamente per 
l’iscrizione al presente ciclo di incontri, nei termini previsti dalla normativa attualmente in vigore 
(D.lgs.196/03 “Codice in materia di protezione dei dati personali” e GDPR n.2016/679. 
 
       Presto consenso                                                                        Nego consenso 
 
           Data                                                                                               Firma 
                                                                                                    
________________________                                           ________________________ 


