Il sottoscritto genitore

Dell’alunno

DICHIARA

Di aver preso visione dei documenti privacy sul sito e di acconsentire/ non acconsentire:

Firma

Al trattamento dei dati personali

lo scambio dati sulla situazione vaccinale

al patto di corresponsabilita educativa

al patto di corresponsabilita educativa

all’ uso delle immagini :SI' [] NO [ ]

all’'uso di google work space dell’lstituto Sr [] no [

comunicazione dati alunno ad altri Istituti d’Istruzione per informazione dell’offerta
formativa SI'[T] NO []

comunicazione dati alunno ad aziende/enti per agevolare contatto con mondo del

lavoro. SI' [ ] NO [ ]

adesione a MLOL SCUOLA e RBBG -rete bibliotecaria bergamasca

sr[] NO []




