
 

 

 

 

 

 

 

 

AUTORIZZAZIONE AL TRATTAMENTO DEI DATI PERSONALI 

(ARTT. 13 E 23 DEL D.LGS. 196/2003) 

 

 

 

 

 

 

Il/La sottoscritto ________________________________________________________________ 

nato/a a ______________________________________ ____________ il __________________ 

residente a _________________________________ in _________________________________ 

AUTORIZZA 

ai sensi e per gli effetti degli artt. 13 e 23 del D.Lgs. n. 196/2003, con la sottoscrizione del 

presente modulo, il proprio consenso al trattamento dei dati personali forniti a seguito della 

segnalazione inoltrata. 

 

 

DATA___________________                      (Firmaleggibile)______________________________ 

                     

                Istituto Professionale Dei Servizi                                                                                   

per l’Enogastronomia e l’Ospitalità  Alberghiera                                                                        

“Raffaele Viviani”  

     Via Annunziatella 23 – 80053 C/Mare di Stabia   

          PROT. n° ____________________________ 

           Del  ________________________________                                               


