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Il Sottoscritto _____________________ genitore dell’alunno _____________/o 

 
alunno maggiorenne _________________________iscritto alla classe _____   
 

sez.  ________  di  questo  Istituto  nell’anno scolastico ________ 
 

 

 
 Dichiara di aver ricevuto l’informativa relativa al D.Lgs. n. 196/2003 e ss. mm. ii.; 
 
 

 Richiede che i dati relativi agli esiti scolastici dell’alunno siano trattati in relazione alle 
finalità del D.Lgs. n. 196/2003 comunicazione e/o diffusione, anche a privati, per la 

finalità di agevolare l’orientamento, la formazione e l’inserimento professionale, anche 
all’estero, dell’alunno. 

 

 
 

 
 

FIRMA PER RICEVUTA INFORMATIVA  FIRMA PER RICHIESTA AUTORIZZAZIONE 
 
 

_____________________________  _________________________________ 
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