ALLEGATO A – DOMANDA DI PARTECIPAZIONE
 Al Dirigente scolastico 

Il/La sottoscritto\a _________________________________________ nato\a a ____________________________

prov. ______il ________domiciliato\a a_____________________ alla Via_________________________________ tel. _______________ e-mail ________________________ Cod. fiscale ____________________________________

genitore dello studente frequentante nell’ A.S. 2024/2025 la classe _____________  della Scuola Secondaria di ________________________ (inserire primo o secondo grado) dell'I.O.S: “G. Verga”, 
CHIEDE
di partecipare alla selezione per la partecipazione alle edizioni di mentoring. Chiede di poter partecipare, ove possibile a n. _____ edizioni (massimo 5 edizioni pari a 75 ore, sarà comunque possibile, a insindacabile parere della scuola, attribuire più ore in caso di disponibilità oraria e della famiglia).
A tal fine 

DICHIARA
· di aver preso visione del bando e di accettarne il contenuto consapevole che le attività formative che si terranno in orario extracurriculare.
· Ai sensi dell’art. 13 del D. L.vo 196/03, e successivo GDPR 679/2016 autorizza l’istituto all’utilizzo ed al trattamento dei dati personali quali dichiarati per le finalità istituzionali, la pubblicizzazione del corso e la pubblicazione sul sito web.  Autorizza, altresì ad essere ripreso/a, nell’ambito delle attività suddette, con telecamere, macchine fotografiche o altro.
· Che le scelte educative riguardanti il/la proprio/a figlio/a sono state esercitate di comune accordo con il secondo genitore del minore, il quale è pienamente informato delle stesse decisioni, in accordo con gli artt. 316, 337-ter del Codice Civile e 337-quater  per i casi espressamente previsti dal suddetto articolo

In caso di partecipazione il sottoscritto si impegna a far frequentare il/la proprio/a figlio/a con costanza ed impegno, consapevole che per l’amministrazione il progetto ha un impatto notevole sia in termini di costi che di gestione.

E' infine consapevole che l’istituto è depositario dei dati personali, e potrà, a richiesta, fornire all’autorità competente del MIM le informazioni necessarie per le attività di monitoraggio e valutazione del processo formativo a cui è ammesso l'allievo/a. I sottoscritti avendo ricevuto l’informativa sul trattamento dei dati personali loro e del/della proprio/a figlio/a autorizzano codesto Istituto al loro trattamento solo per le finalità connesse con la partecipazione alle attività formativa previste dal progetto.

Vizzini, _________________                                                             

                                                                                                                 Il genitore __________________________
