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Allegato B) istanza di partecipazione Corsista Genitore
AL DIRIGENTE SCOLASTICO
dell’ LS. “A. RIGHI”
REGGIO CALABRIA

Oggetto:  DOMANDA DI PARTECIPAZIONE PER LA SELEZIONE Corsisti Genitori
PON FSE “Studenti e Genitori Competenti” - 10.2.2A-FDRPOC-CL-2020-56 Avviso pubblico
prot. n. AOODGEFID/26502 del 06/08/2019 - CUP: 134C20000160001

I1/La sottoscritto/a

COGNOME

NOME

CODICE FISCALE

DATA DI NASCITA / /

LUOGO DI NASCITA

PROVINCIA

COMUNE DI RES.ZA

PROVINCIA

VIA/PIAZZA/CORSO N.

CAP

TELEFONO

INDIRIZZO EMAIL
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L[] Padre L] Madre dell’alunno/a (dati anagrafici dell’alunno)

COGNOME

NOME

CODICE FISCALE

DATA DI NASCITA / /

LUOGO DI NASCITA

Frequentante la

Classe Sezione

Indirizzo

Costruzioni Ambiente e Territorio

Trasporti e Logistica

Biotecnologie Sanitarie

chiede I’iscrizione al modulo: A scuola di 'Digitale’

Il/1a sottoscritto/a con la presente, ai sensi degli articoli 13 e 23 del D.Lgs. 196/2003 (di seguito
indicato come “Codice Privacy”) e successive modificazioni ed integrazioni,

AUTORIZZA

L’LLS. “A. Righi” di Reggio Calabria al trattamento, anche con 1’ausilio di mezzi informatici e telematici,
dei dati personali forniti dal sottoscritto; prende inoltre atto che, ai sensi del “Codice Privacy”, titolare del
trattamento dei dati ¢ I’Istituto sopra citato e che il sottoscritto potra esercitare, in qualunque momento, tutti i
diritti di accesso ai propri dati personali previsti dall’art. 7 del “Codice Privacy” (ivi inclusi, a titolo
esemplificativo e non esaustivo, il diritto di ottenere la conferma dell’esistenza degli stessi, conoscerne il
contenuto e le finalita e modalita di trattamento, verificarne 1’esattezza, richiedere eventuali integrazioni,
modifiche e/o la cancellazione, nonché 1’opposizione al trattamento degli stessi).

Data Firma
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