

Allegato D
CONSENSO AL TRATTAMENTO DEI DATI PERSONALI REGOLAMENTO (UE) 2016/679 (GDPR)
I sottoscritti   …...................................................................………………………………………………………
_____________________________________________________________________________
in qualità di genitori (o di chi esercita la responsabilità genitoriale) dell'alunno/a :
.......................................................................................della classe  : …......sez.…..............................
/DICHIARANO
di aver letto l’avviso di selezione PON PCTO e  quanto indicato art. 8  dello stesso   
PRESTANO
libero, consapevole, informato e specifico consenso al trattamento dei dati esclusivamente finalizzata ad ottemperare a quanto stabilito a livello comunitario in materia di gestione dei progetti finanziati dal FSE, con particolare riferimento agli Indicatori fisici (persone, sistema, ecc.) e, nel contempo, a garantire procedure conformi alla normativa vigente sulla Privacy, di cui al D.Lgs. n. 196 del 30/6/03, nonché a quanto previsto in materia dal Garante per la protezione dei dati personali.
Firma	                                                                                                      ----------------------------

                                                                                                                       ----------------------------
	
In caso di impossibilità ad acquisire il consenso scritto di entrambi i Genitori, il/la sottoscritto/a, __________________________________________ consapevole delle conseguenze amministrative e penali per chi rilascia dichiarazioni non corrispondenti a verità, ai sensi del D.P.R. 445 del 2000, dichiara di aver effettuato la scelta/richiesta in osservanza delle disposizioni sulla responsabilità genitoriale di cui agli artt. 316, 337 ter e 337 quater del codice civile, che richiedono il consenso di entrambi i genitori. 
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