
 

 

AUTORIZZAZIONE SOMMINISTRAZIONE TEST ORIENTAMENTO SCOLASTICO  

Il sottoscritto  Genitore 

dell’alunno/a  Classe  Sezione   

 SCUOLA SECONDARIA DI PRIMO GRADO di Ronco Briantino  

AUTORIZZA 

La Psicologa scolastica a somministrare test per l’orientamento scolastico al proprio figlio/a  

 

 
REGOLAMENTO EUROPEO 679/2016 GDPR IN MATERIA DI TRATTAMENTO DEI DATI 

 Confermo di aver preso visione delle informative sul trattamento dei dati, redatte secondo la normativa Europea 

679/2016 GDPR e pubblicate sulla pagina “Privacy” del sito istituzionale della scuola 

 Autorizzo il trattamento dei dati personali per i fini indicati nel presente documento, ai sensi del Decreto 

Legislativo 101/2018 e del Regolamento Europeo 679/2016 GDPR in materia di trattamento e protezione dei dati 

personali 

 
 
 
 

Firma leggibile di entrambi i genitori  __________________ 
                                                                  __________________________________________ 

 
Data   

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

IC Montessori scuole di Ronco Briantino e Sulbiate 

IC "Maria Montessori" 

RONCO BR.NO/SULBIATE 

Via IV Novembre, 7 – 20884 Sulbiate MB 

tel. 039/623775 - fax 039/6840862 

cod. fiscale:94037050153 

cod. meccanografico: MIIC8DJ008 

cod. univoco fatturazione: UF9M8S 

e-mail:bmbic8dj005@istruzione.it 

PEC: mbic8dj005@pec.istruzione.it 
 

www.icsulbiateronco.edu.it 
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