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Allegato 3
								Alla Dirigente Scolastica
[bookmark: _GoBack]dell’Istituto Comprensivo Giulianova 2 
Via Monte Zebio 18 – 64021 Giulianova (TE)
								
CONSENSO AL TRATTAMENTO DEI DATI PERSONALI

Domanda di partecipazione alla selezione per la formazione, mediante procedura comparativa, della graduatoria di DOCENTI ESPERTO/TUTOR DEL MODULO_______________________________ per l'attuazione delle azioni di formazione riferite all'Asse I – Istruzione – Fondo Sociale Europeo (FSE). Obiettivo specifico 10.1. “Riduzione del fallimento formativo precoce e della dispersione scolastica e formativa”. Azione 10.1.1 “Interventi di sostegno agli studenti caratterizzati da particolari fragilità.” – 


Il/La sottoscritto/a ________________________________________________________________ nato/a a _____________________________________________________ il __________________ residente a _______________________________ in via/piazza ____________________ n. ______
con la presente, ai sensi degli artt. 13 e 23 del Decreto Legislativo 196/2003 (di seguito indicato come “Codice Privacy”) e successive modificazioni ed integrazioni,

AUTORIZZA

L’Istituto Comprensivo Giulianova 2 (Giulianova - TE) al trattamento, anche con l'ausilio di mezzi informatici e telematici, dei dati personali forniti dal sottoscritto.

Il sottoscritto prende inoltre atto che, ai sensi del “Codice privacy”, titolare del trattamento dei dati è l'Istituto sopra citato e che il sottoscritto potrà 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, le finalità e le modalità di trattamento, verificarne l'esattezza, richiedere eventuali integrazioni, modifiche e/o la cancellazione, nonché l'opposizione al trattamento degli stessi).




Luogo e data _______________________				  Firma ___________________________
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