Al Dirigente scolastico
I.I.S. G. B. Pentasuglia
Matera

Oggetto: Assemblea di Istituto, Centro di Spiritualitda S. Anna - Matera — 27/02, 02/03, 03/03 2020.

Dati dell’alunno (compilare tutti i campi in stampatello)

Cognome:| | | | | | [ [ [ [[[[[ [T I/ ] [[[[[][[TT]]]]
Nome: | [ [ [ [ [[JTTTTTTTIITTTTTTT] JMawicoa [ [ ] ]

Anno di corso: D

|:|Chimicae biotecnologie DEIettrotecnica ed elettronica DInformaticaetelecomunicazioni

|:| Meccanica e meccatronica D Liceo scientifico opzione Scienze applicate

CodFisc:| | [ [ [ | | [ [[[ ][ [[] relefono:| [ | [ [ [[[]]]]

Celtutare: | | | | | | [ [ [ [ ] Emai IIIIH\III\HIII\H

Residenza | | | | | [ | | | [ [ [ | | [ [ [ Jerove [ | [ [ [ ] ] ][]

e e e

Romicilio: Prov
HEEEEEEEEEEEEEE

Via/P.zza: ‘

wum: [ [ [ [ Jear [ [ [ [ ]

| sottoscritti, genitori dell’alunno sopra indicato
AUTORIZZANO

il/la proprio/a figlio/a a partecipare all’evento organizzato presso il luogo della manifestazione e a tal proposito dichiarano di:

1. aver letto e condividere la circ. n. 158 disponibile sul sito internet della scuola;

2. sapere che gli alunni raggiungeranno autonomamente il luogo della manifestazione alle ore 8:10 dove i docenti responsabili
provvederanno all’appello dei presenti. L’inizio della assemblea € previsto alle ore 9:00. Alle ore 13:00 circa gli studenti saranno liberi
di ritornare presso le proprie abitazioni o verso i mezzi pubblici;

3. sollevare la Pubblica Amministrazione e il Dirigente Scolastico da ogni forma di responsabilita per fatti dolosi o colposi posti in essere
da nostro figlio.

Dati dei genitori (compilare tutti i campi in stampatello)

Padre

Cognome:| | [ | [ [ | [ [ [[ ] [[ ] ] Nome [ [[][[][[][[]]
Residenza: | [ | | [ [ | [ [ [ | [[[ ][] Pove [ [][[[][[[]]][]
vipzza: [ [ [ [ [ [ [ [ [T T [[[[ 1] ~me [ [ ] ][ Jearr [ | [[]]
Tetefono: | | [ | [ [ [ [ | [ [ ][ [ ] ] Joetwtare | [ | [ [ | [ [ ] []]]]
emait: [ | [ [ [ [T [ []IITPITIITPITPIILTIITT]
Madre

Cognome: [ | | [ [ [ | [ [ [ [[ ][ [] Nome [ | [[[][[T][[]]
Resienzac | | [ [ [ L [ [ [T [ [T P[] pove [L[[TTI]TT]]]]
Vialbzzas [ [ [ [T T T T TTTTTTT] ~ume [T ][ Jear [ []]1]]
Teteforo: | | | [ [ | [ [ [ | [ [[ ][ [ Joewmare [ | [ [[ [ [[]][][]]
emait: [ [ | [ [[ T[]]I ITPPITPPITPPITIPITTL]]

Firma del Padre Firma della madre

e i S el it e et e g T oot el el )

Ai sensi dell’art.13 del Regolamento UE 679/2018 la informiamo che i dati qui riportati saranno trattati per il solifini propri della pubblica Amministrazione in relazione all'adempimento dell'oggetto.
Confronta informativa sezione Privacy sul sito dell’istituto: Responsabile della protezione dei dati & I'avvocato Emanuela CARICATI (emanuela.caricati@gmail.com). Il mancato conferimento dei
dati richiesti comporta I'impossibilita di accogliere I'istanza.

Luogo e data:



mailto:emanuela.caricati@gmail.com

