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INFORMATIVA / CONSENSO AL TRATTAMENTO DEI DATI
PERSONALI

| dati personali dell'alunno sono utilizzati dal LICEO SCIENTIFICO ST. “ENRICO FERMI” Pubblica
Amministrazione, che ne é titolare per il trattamento, nel rispetto dei principi di protezione dei
dati personali stabiliti dal Regolamento GDPR 2016/679.

MODALITA E FINALITA DEL TRATTAMENTO DATI

1. Lainformiamo che i dati verranno trattati con il supporto dei seguenti mezzi:
e Mista - elettronica e cartacea

con le seguenti finalita:
e Partecipazioni ad eventi per finalita promozione/marketing (es.: open day, eventi,
etc.....) dove e possibile l'uso di foto, riprese televisive e nominativi sui giornali, nei
siti web, in brochure, e-mail, whatsapp, social network e altri materiali pubblicitari o
esplicativi, inerenti il nostro Istituto.

2. Titolare del trattamento dei Suoi dati personali € | LICEO SCIENTIFICO ST. “ENRICO
FERMI” c.f. 83001490842
e Email: agps02000p@istruzione.it
e PEC: agps02000p@pec.istruzione.it
e Telefono: 092585103

3. La scrivente Scuola ha nominato quali DPO (Data Protection Officer)
e il/la Sig./Sig.ra Furnari Calogero

lo sottoscritta (madre) nata il
A residente a via/piazza

Tel. domicilio (se diverso dalla residenza)
lo sottoscritto (padre) nato il
] residente a via/piazza

Tel. domicilio (se diverso dalla residenza)
Dell’alunno natoil __ 7/ /

residente a via/piazza
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dichiaro di aver ricevuto completa informativa ai sensi dell’art. 13 del Regolamento UE 2016/679
ed esprimo il consenso al trattamento ed alla comunicazione dei dati personali di mio figlio/a,
nei limiti, per le finalita e per la durata precisati nell’informativa fornitami con il presente

documento.
/1
Nome per esteso del genitore Data
/1
Nome per esteso del genitore Data
/__/

Nome per esteso dell’alunno Data

Firma

Firma

Firma



