
Spettabile 

FUNIVIE FOLGARIDA MARILLEVA SPA 

Stazione Telecabina Daolasa, 20 

38020 COMMEZZADURA (TN) 

 
 
 
OGGETTO: Richiesta assunzione operaio/a stagione invernale 2024/2025  
 
 
Il/La sottoscritto/a _______________________________________________________  

Nato/a a ____________________________________ il ______________________ 

residente a ________________________________________________________ 

in Via ____________________________________________________________ 

tel._______________________________ cell. ____________________________ 

e-mail ____________________________________________________________ 

titolo di studio _____________________________________________________ 

chiede a Codesta Società di poter essere assunto/a in qualità di operaio/a 

                               per la stagione INVERNALE 2024/2025 

In attesa di cortese riscontro, Vogliate gradire distinti saluti. 

    Lavorato nella stagione invernale 2023/2024          Domanda nuova 

SI   NO CV allegato          SI   NO   Sa Sciare 

 
Daolasa, _____________________             Firma ________________________ 
 

 

 

 

 

 

 

 

 



 

INFORMATIVA SUL TRATTAMENTO DEI DATI PERSONALI PER CANDIDATI ai sensi dell’art. 13 del Regolamento UE 679/2016 

a) Identità e dati di contatto del titolare del trattamento 
Titolare del trattamento è Funivie Folgarida Marilleva S.p.A. con sede legale in Stazione Telecabina Daolasa, n. 20 – 
38020 Commezzadura (TN). 
Sarà possibile contattare il titolare del trattamento utilizzando i seguenti recapiti: 
Tel: +39 0463 988400  
E-mail PEC: ffm@legalmail.it  

b) Finalità del trattamento 
I Suoi dati, raccolti o acquisiti nel corso del colloquio di selezione, saranno trattati per finalità di reclutamento e 
selezione del personale. 

c) Soggetti a cui possono essere comunicati i dati 
I Suoi dati potranno essere comunicati unicamente a coloro che sono direttamente preposti a funzioni inerenti alla 
gestione della procedura selettiva e del rapporto di lavoro, ivi compresi soggetti terzi, quali organizzazioni sindacali, 
operatori nel campo della selezione di personale, della consulenza del lavoro, della elaborazione dati, della formazione 
e della salute e sicurezza sul lavoro, nonché al personale della Struttura appositamente incaricato ed alle 
amministrazioni pubbliche ed enti interessati alla posizione giuridico-economica, previdenziale ed assistenziale del 
dipendente. 
I Suoi dati non saranno in alcun modo diffusi a terzi senza il Suo preventivo e specifico consenso. 

d) Durata della conservazione dei dati personali 
I Suoi dati personali verranno conservati per 2 anni dopodiché saranno sottoposti a cancellazione. 

e) Diritti dell’interessato  
In qualsiasi momento Lei ha diritto di richiedere al titolare l’accesso ai Suoi dati (conferma dell’esistenza di dati che La 
riguardano, della loro origine), nonché la rettifica, l’aggiornamento o la cancellazione degli stessi. Le verrà fornito 
riscontro entro 30 giorni in forma scritta (salvo Sua specifica richiesta di riscontro orale), anche con mezzi elettronici. Ha 
inoltre diritto a richiedere la limitazione del trattamento ovvero di opporsi allo stesso. Potrà infine richiedere la 
portabilità dei Suoi dati verso un altro titolare. 

f) Diritto di proporre reclamo all’Autorità di controllo 
Laddove Lei ritenga che i Suoi dati siano stati trattati in modo illegittimo, ha il diritto di rivolgersi all’Autorità di controllo 
per proporre reclamo. 

g) Natura obbligatoria del conferimento dei dati e conseguenze del mancato conferimento 
Il conferimento dei Suoi dati al titolare è obbligatorio per poter correttamente gestire e valutare il Suo profilo 
professionale (finalità di cui al punto b)); il mancato conferimento comporterà l’impossibilità di continuare la procedura. 

h)  Processi decisionali automatizzati 
Il titolare non utilizza in alcun modo processi decisionali automatizzati che riguardano i Suoi dati personali. 

 

PRESA VISIONE DELL’INFORMATIVA 

 

 

Io sottoscritto/a _________________________________________________________________________, 
(nome e cognome in stampatello) 

 

dichiaro di aver ricevuto, letto e compreso l’informativa sul trattamento dei miei dati personali 

 

 

Daolasa, ___/___/______ 

 

______________________________ 

Firma leggibile 

 


