
                  AL DIRIGENTE SCOLASTICO 

  Ist i tuto Comprensivo “Carducci - V. da Fel tre”  

 

 

Oggetto:  assunzione in servizio  a.s .  2026/2027.  

 

Il / la sottoscri t to/a ___________________________________________, nato a 

_________________________________ (____) i l  __________________ residente a 

_________________ (___) in Via ______________________ n. ____ CAP________ 

C.F.  ________________________ e -mail  _____________________________  

PEC__________________________  tel ._____________Cell ._ _________________  

 

a seguito di :  

□ trasferimento   □ assegnazione provvisoria   □  ut i l izzazione  

□ nomina in ruolo    □ nomina a t .d.   □ altro ___________________________  

 

 

DICHIARA 

 

1) di assumere servizio in data odierna, presso: _____________________________ 

2) in qualità di: 

❑ Docente di ________________________________________________________ 

❑ Assistente amministrativo 

❑ Assistente tecnico 

❑ Collaboratore scolastico 

❑ con contratto a tempo 

  □ determinato   □ indeterminato 

 

per n. _________ ore settimanali. 

 

completamento orario:  

a) scuola ___________________________________________________ per n. _______ore settimanali 

b) scuola ___________________________________________________ per n. _______ore settimanali 

 

2) che l’ultima sede di servizio è stata ________________________________________________________ 

con contratto fino al ____________________________________   

3) di aver preso visione del codice di comportamento dei dipendenti pubblicato sul sito dell’istituto 

ht tps:/ /www.iccarduccidafeltre.edu.i t /wp1/index.php/codice -di-comportamento/   

 

4) di aver preso visione della circolare modalità fruizione ferie pubblicata sul sito dell’istituto 

ht tp:/ /www.iccarduccidafeltre.edu.i t ;  

 

5) di aver preso visione del DVR pubblicato sul sito scolastico sezione Amministrazione Trasparente.; 

 

6) di aver preso visione del Piano Triennale dell’Offerta Formativa a.s. 2025/28 pubblicato sul sito dell’istituto 

ht tp:/ /www.iccarduccidafeltre.edu.i t ;  

 

5) di aver preso visione delle credenziali dell’account istituzionale. 

 

https://www.iccarduccidafeltre.edu.it/wp1/index.php/codice-di-comportamento/
http://www.iccarduccidafeltre.edu.it/
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Informativa sintetica sulla privacy 

È in vigore il nuovo regolamento privacy 679/2016, pertanto ai sensi dello stesso in particolare gli articoli 7, 

13, 15, 16, 17, 18 si comunica che i dati raccolti saranno gestiti ai sensi della norma in epigrafe e che il titolare 

del trattamento è l’Istituto Comprensivo Carducci - V. da Feltre, rappresentato legalmente dal Dirigente 

Scolastico pro-tempore Sonia Barberi, nella propria qualità di dirigente scolastico protempore.  

Il Responsabile della Protezione dei dati è Dott.ssa MARIA GILDA LOIACONO reperibile al seguente 

indirizzo e-mail mariagildaloiacono@pec.i t .   

I dati trattati saranno utilizzati esclusivamente per la finalità del presente trattamento e non saranno trasferiti e 

resteranno a disposizione dell’interessato fino al termine della procedura. 

 

L’informativa completa ed i dettagli sull’utilizzo dei dati sono presenti sul sito istituzionale della scuola 

http://www.iccarduccidafeltre.edu.it. 

 

I dati conferiti sono indispensabili per l’esecuzione delle misure precontrattuali ed alla successiva esecuzione 

del contratto. L’interessato ha diritto ad accedere ai dati, alla rettifica e cancellazione ed alla ulteriore 

limitazione d’uso, nonché il diritto alla revoca del consenso e di proporre reclamo all’autorità di controllo, 

direttamente, protocollo@pec.gpdp.it e/o per il tramite del Responsabile Protezione Dati indicato in 

precedenza. In caso di rifiuto al trattamento non sarà possibile per l’interessato partecipare all’iniziativa. Non 

vi sono trattamenti automatizzati del dato con logiche di profilatura dell’utente. 

L’interessato dichiara di avere preso visione dell’informativa estesa ex art. 13 Reg. UE 679/16 e di esprimere 

il consenso, al trattamento dei dati per ogni altro fine ulteriore rispetto a quelli di cui art. 6 lett. b del Reg. Ue 

679/16. 

 

 

l ì ,______________________          

                                        

 

 

          nome cognome in stampatello  

 

_____________________________________ 

 

 

Firma ________________________________  

 

  

http://www.iccarduccidafeltre.edu.it/
mailto:protocollo@pec.gpdp.it


DICHIARAZIONI SOSTITUTIVE DI CERTIFICAZIONI  

(Art.  46 D.P.R. 28 dicembre 2000, n.  445)  

 

Il / la sottoscri t to/a ____________________________________________________  

nato a _____________________________________________________ (_____)  i l  

___________________ residente a _____________________________________ (______) 

in Via ______________________________________________ n. _____  

consapevole delle sanzioni penali ,  nel  caso di  dichiarazioni non verit iere e falsità negli 

att i ,  r ichiamate dall’art .  76 D.P.R. 445 del 28/12/2000  

DICHIARA 

❑ di essere nato/a a ____________________________________ (______) il ________________ 

❑ di essere residente a ____________________________________________________ (______) 

❑ di essere cittadino italiano (oppure) _________________________________________________ 

❑ di godere dei diritti civili e politici 

❑ di essere: celibe/nubile/di stato libero 

❑ di essere coniugato/a con _______________________________________________________ 

❑ di essere vedovo/a di ___________________________________________________________ 

❑ di essere divorziato/a da _________________________________________________________ 

❑ che la famiglia convivente si compone di: 

(cognome e nome) (luogo e data di nascita) (rapporto di  parentela)  

   

   

   

   

   

 

❑ di essere iscritto nell’albo o elenco _______________________________________________  

tenuto da pubblica amministrazione ___________________ di ___________________________ 

❑ di appartenere all’ordine professionale _____________________________________________  

❑ titolo di studio posseduto _______________________________________________________ rilasciato 

dalla scuola/università _________________________ di _____________________ 

❑ esami sostenuti __________ presso la scuola/università ______________________________ di 

___________________________________________________________________________ 

❑ di possedere qualifica professionale, titolo di specializzazione, di abilitazione, di formazione, di 

aggiornamento e di qualificazione tecnica seguente/i: ___________________________________ 

❑ situazione reddituale o economica anche ai fini della concessione dei benefici di qualsiasi tipo previsti da 

leggi speciali, per l’anno ________ è la seguente _____________________________ 



❑ assolvimento di specifici obblighi contributivi con indicazione dell’ammontare corrisposto 

______________________ 

 possesso e numero del codice fiscale: _________________________________________________ 

 partita IVA e qualsiasi dato presente nell’archivio dell’anagrafe tributaria _______________________ 

 stato di disoccupazione 

 qualità di pensionato e categoria di pensione ____________________________________________ 

 qualità di studente presso la scuola/università _______________________di __________________ 

 qualità di legale rappresentante di persone fisiche o giuridiche, di tutore, di curatore e simili 

_______________________________________________________________________________ 

 iscrizione presso associazioni o formazioni sociali di qualsiasi tipo ___________________________ 

 di essere nella seguente posizione agli effetti e adempimenti degli obblighi militari, ivi comprese quelle 

attestate nel foglio matricolare dello stato di servizio ________________________________ 

 di non aver riportato condanne penali e di non essere destinatario di provvedimenti che riguardano 

l’applicazione di misure di prevenzione, di decisioni civili e di provvedimenti amministrativi iscritti nel 

casellario giudiziale ai sensi della vigente normativa 

 di non essere a conoscenza di essere sottoposto a procedimenti penali 

 qualità di vivenza a carico di _________________________________________________________ 

 nei registri dello stato civile del comune di ______________________ risulta che _______________ 

 di non trovarsi in stato di liquidazione o di fallimento e di non aver presentato domanda di concordato. Barrare 

la/e voci che riguardano la/e dichiarazione/i da produrre. 

 

l ì ,  _____________   IL DICHIARANTE _________________________   
 

 

 

 
******************************************************************* 

SPAZIO RISERVATO ALL’UFFICIO RICEVENTE  

______________________________________________________________ 

( intes taz ione del l’Uff ic io)  

 

Ai sensi dell’art. 38 (L-R) del T.U. delle disposizioni legislative e regolamentari in materia di documentazione 

amministrativa – D.P.R. 28/12/2000, n° 445, attesto che il/la Sig./Sig.ra ________________________ 

preventivamente ammonito/a sulle responsabilità penali cui può andare incontro in caso di dichiarazione 

mendace (Artt. 75 (R) e 76 (L) del T.U. delle disposizioni legislative e regolamentari in materia di 

documentazione amministrativa – D.P.R. 28/12/2000, n° 445), ha reso e sottoscritto in mia presenza la su 

estesa dichiarazione. 
 

l ì  _____________________      L’INCARICATO  

      _________________________________________ 

             

      (qualif ica,  cognome e nome e f irma per  es teso)   

 

 
AVVERTENZA: IL DICHIARANTE DECADE DAI BENEFICI EVENTUALMENTE CONSEGUITI,  A 

SEGUITO DEL PROVVEDIMENTO EMANATO SULLA BASE DELLA DICHIARAZIONE NON 

VERITIERA.  

 

Allega copia di un documento d’identità

  

□ sì       

     □ no  

Esente da autentica ai sensi dell’art. 38 T.U. – 

D.P.R. 28/12/2000, n° 445 ed esente da bollo 

ai sensi dell’art. 37 T.U. D.P.R. 28/12/2000, 
n° 445. 



                                     AL DIRIGENTE SCOLASTICO 

                     Ist i tuto Comprensivo Carducci V. da Feltre  

 

Oggetto:  autocertificazione assenza condanne penali  -  carichi pendenti .  

 

Il / la sottoscri t to/a ____________________________________________________  

nato a _____________________________________________________ (_____)  i l  

___________________ residente a _____________________________________ (______) 

in Via ______________________________________________ n. _____  

consapevole delle sanzioni penali ,  nel  caso di  dichiarazioni non verit iere e falsità negli 

att i ,  r ichiamate dall’art .  76 D.P.R. 445 del 28/12/2000  
 

DICHIARA 
 

❑  che non sono in corso procedimenti  a carico del  dichiarante, come anche risultante 

dal  cert if icato dei  carichi pendenti;  

❑  che risultano attualmente in corso nei  propri  confronti  i  seguenti  procedimenti  

penali ,  come anche risultante dal  cert if icato dei  carichi pendenti:  

__________________________________________________________________________

__________________________________________________________________________

__________________________________________________________________________ 

❑  di non avere riportato condanne penali ;  

❑  che a proprio carico risultano essere state emesse le seguenti  sentenze, o i  seguenti  

decreti  di  condanna,  ovvero i  seguenti  provvedimenti  di  condanna, anche ai  sensi  dell’art .  

444 c.p.p.:  ____________________________________________  
 

dichiara altresì  
 

in riferimento entrata in vigore del  decreto legislativo 4 marzo 2014, n. 39 in attuazione 

della dirett iva 2011/93/UE relativa alla lotta contro l 'abuso e lo sfruttamento sessuale dei 

minori  e la pornografia minorile  

 

❑  di NON AVERE  condanne per taluno dei reati  di  cui  agli  art icoli 600 -bis,  600-ter,  

600-quater,  600-quinquies e 609-undecies  del  codice penale;  

❑  che non GLI/LE SONO STATE IRROGATE  sanzioni interdit t ive all 'esercizio di  

at t ività che comportino contatt i  dirett i  e regolari  con minori;  

❑  di NON essere a conoscenza  di  essere sottoposto a procedimenti  penali  in relazione 

ai  reati  di  cui  agli  art icoli  600-bis,  600-ter,  600-quater,  600-quinquies e 609-undecies 

del  codice penale e/o a sanzioni interdit t ive all 'esercizio di  at t ività che comportino 

contatt i  dirett i  e regolari  con minori .  
 

Informativa s intet ica sul la  privacy  
È in vigore il nuovo regolamento privacy 679/2016, pertanto ai sensi dello stesso in particolare gli articoli 7, 13, 15, 16, 17, 18 si 

comunica che i dati raccolti saranno gestiti ai sensi della norma in epigrafe e che il titolare del trattamento è  l’ Istituto Comprensivo 

Carducci V. da Feltre, rappresentato legalmente dal Dirigente Scolastico pro-tempore Sonia Barberi, nella propria qualità di dirigente 

scolastico protempore.  

Il Responsabile della Protezione dei dati è Dott.ssa MARIA GILDA LOIACONO reperibile al seguente indirizzo e-mail 

mariagildaloiacono@pec.it  

I dati trattati saranno utilizzati esclusivamente per la finalità del presente trattamento e non saranno trasferiti e resteranno a disposizione 

dell’interessato fino al termine della procedura. 

 

L’informativa completa ed i dettagli sull’utilizzo dei dati sono presenti sul sito istituzionale della scuola 

http://www.iccarduccidafeltre.edu.it. 
 

I dati conferiti sono indispensabili per l’esecuzione delle misure precontrattuali ed alla successiva esecuzione del contratto. 

L’interessato ha diritto ad accedere ai dati, alla rettifica e cancellazione ed alla ulteriore limitazione d’uso, nonché il diritto alla revoca 

del consenso e di proporre reclamo all’autorità di controllo, direttamente, protocollo@pec.gpdp.it e/o per il tramite del Responsabile 

Protezione Dati indicato in precedenza. In caso di rifiuto al trattamento non sarà possibile per l’interessato partecipare all’iniziativa. 

Non vi sono trattamenti automatizzati del dato con logiche di profilatura dell’utente. 

L’interessato dichiara di avere preso visione dell’informativa estesa ex art. 13 Reg. UE 679/16 e di esprimere il consenso, al trattamento 

dei dati per ogni altro fine ulteriore rispetto a quelli di cui art. 6 lett. b del Reg. Ue 679/16. 

 

l i ,_______________________   Firma________________________________  

               

http://www.iccarduccidafeltre.edu.it/
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 AL DIRIGENTE SCOLASTICO  

 Is t i tu to  Comprensivo Carducci  V.  da Fe ltre  

 

Ogget to:  autocert if icaz ione sicurezza D.Lgs.  81 /2008.  

 

I l / la  sot toscr i t to /a  ____________________________________________________  

nato a  _____________________________________________________ (_____)  i l  

___________________ res idente a  _____________________________________ (______) in  Via  

______________________________________________ n.  _____  

consapevole de lle  sanzioni  penali ,  nel  caso d i  dichiaraz ioni  non ver i t iere e  fals i tà  negl i  a t t i ,  

r ichiamate dall ’ar t .  76 D.P.R.  445 de l  28/12 /2000  
 

DICHIARA 
 

-  di aver  preso v isione  della  documentazione pubblicata  nel la  sezione “Sicurezza” de l  si to  web 

dell’ i st i tu to  h t tp : / /www.iccarduccidafel tre .edu . i t /wp1/  e  aff i ssi  presso  la  BACHECA DELLA 

SICUREZZA e,  in  par t icolare :  

•  Regolamento per  la  s icurezza e  la  salu te  de i  dipendenti  e  deg li  a lunni (procedure d i  

sicurezza) ;  

•  Regolamento per  la  sicurezza :  pa lest ra;  

•  Regolamento per  la  sicurezza :  labora tor io  di  informat ica -uso v ideo terminal i ;  

•  Piano di  emergenza;  

•  Piano di  pr imo soccorso ;  

•  Documento re la t ivo al la  tute la  del le  lavora tr ici  madri ;  

•  Organigramma del la  s icurezza .  
 

-  di  essere consapevole :  

•  che tu t t i  i  d ipendent i  sono tenut i  a l  r i spetto  del le  prescr iz ioni  r iporta te  nel  

“REGOLAMENTO PER LA SALUTE E LA SICUREZZA DEI  DIPENDENTI E DEGLI 

ALUNNI”.   

•  che in  caso d i  infor tuni  sul  lavoro  devono essere  adottat i  comportamenti  conformi a  quanto  

indicato nel  "PIANO DI PRIMO SOCCORSO".  

•  che in  caso di  incendio ,  quando viene da to l’a l larme (avv iso d i  esodo)  e  in  qualsiasi  

si tuaz ione  di  emergenza  devono essere  adot t i  i  comportament i  i l lustrat i  nel  "PIANO DI 

EMERGENZA".  

•  che in  r ifer imento a  quanto stabi l i to  dal l’ar t .  6  del  D.Lgs.  n .  151/2001  i l  Datore d i  Lavoro  

è tenu to ad ado ttare le  misure per  la  tute la  del la  s icurezza e  de lla  sa lute  del le  lavora tr ici  

durante  i l  per iodo di  gravidanza  e f ino a set te  mesi  di  età  de l  f ig l i o  a  par t i re  da lla  consegna  

del  Cer t if icato  d i  Gravidanza o documento equ ivalen te.  
 

DICHIARA,  inoltre  

 

❑  di aver  f requentato  corso BASE sulla  sicurezza dei  lavoratori  n .  12 ore in  da ta  

_______________________ 

❑  corso RSPP/ASPP  n .  ore __________________ ult ima da ta formazione/aggiornamento  

_______________________ 

 

❑  corso  ADDETTO PRIMO SOCCORSO  n .  o re __________ ul t ima data  

formazione/aggiornamento _______________________  

❑  corso ADDETTO ANTINCENDIO  n .  ore __________ r ischio ______________ (medio /al to)  

ul t ima da ta formazione/aggiornamento ____________________  

❑  corso RLS  n .  ore ________  ult ima data formazione/aggiornamento 

_______________________ 

❑  corso  di  PREPOSTO  n .  ore  ______ ult ima formazione/aggiornamento  

_______________________ 

(nota:  nel l’ ind icazione formazione/aggiornamento barrare  la  voce che interessa)  

 

I l / la  so ttoscr i t to /a  d ich iara inol tre  di  essere  a  conoscenza  che  i l  mancato r i spe tto  de lle  norme e  

indicazion i  suind icate è  sanz ionabile  ne lle  forme e nei  modi p revis t i  per  legge.  

 

Per  ogni corso frequentato  è necessar io presentare la  copia del l’attestato in segreter ia  (Uff .  

Personale) .  

 

  



Informativa sintetica sulla privacy 
È in vigore il nuovo regolamento privacy 679/2016, pertanto ai sensi dello stesso in particolare gli articoli 7, 13, 15, 16, 17, 18 si 

comunica che i dati raccolti saranno gestiti ai sensi della norma in epigrafe e che il titolare del trattamento è l’Istituto Comprensivo 

Carducci V. da Feltre, rappresentato legalmente dal Dirigente Scolastico pro-tempore Sonia Barberi, nella propria qualità di dirigente 

scolastico protempore.  

I l  Responsabi l e  del la  Pro t ezion e dei  dat i  è  Dott.ssa MARIA GILDA LOIACONO rep er ib i l e  a l  seguente  ind i r i zzo  

e-mai l  mar i ag i ld alo i acono @pec . i t    

I dati trattati saranno utilizzati esclusivamente per la finalità del presente trattamento e non saranno trasferiti e resteranno a disposizione 

dell’interessato fino al termine della procedura. 

 

L’informativa completa ed i dettagli sull’utilizzo dei dati sono presenti sul sito istituzionale della scuola 

http://www.iccarduccidafeltre.edu.it. 

 

I dati conferiti sono indispensabili per l’esecuzione delle misure precontrattuali ed alla successiva esecuzione del contratto. 

L’interessato ha diritto ad accedere ai dati, alla rettifica e cancellazione ed alla ulteriore limitazione d’uso, nonché il diritto alla revoca 

del consenso e di proporre reclamo all’autorità di controllo, direttamente, protocollo@pec.gpdp.it e/o per il tramite del Responsabile 

Protezione Dati indicato in precedenza. In caso di rifiuto al trattamento non sarà possibile per l’interessato partecipare all’iniziativa. 

Non vi sono trattamenti automatizzati del dato con logiche di profilatura dell’utente. 

L’interessato dichiara di avere preso visione dell’informativa estesa ex art. 13 Reg. UE 679/16 e di esprimere il consenso, al trattamento 

dei dati per ogni altro fine ulteriore rispetto a quelli di cui art. 6 lett. b del Reg. Ue 679/16. 

 

 

l ì ,______________________          

                                        

 

 

nome cognome in stampatello  

 

_____________________________________ 

 

Firma ________________________________  
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Informativa sul  trattamento dei  dat i  personali  

(Art .  13  del  Regolamento UE 679/2016)  

 

Ai sensi  de ll’ar t .  13 de l  Regolamento UE n.  2016/679 ( in  segui to  “GDPR”) e  del l’ar t .  13 de l  

D.Lgs.  196/2003  e ss .  mm.ii . ,  nonché del  d . lgs .  101/2018,  la  informiamo che i l  t rat tamento dei  

dati  da Lei  forn it i  sarà  effet tua to con  modali tà  e  procedure f ina lizz a te a  garan ti re  i l  r i spe tto  de i  

dir i t t i  e  del le  l iber tà  fondamental i ,  del la  dign ità  dell’ interessato ,  con par t ico lare r ifer imento al la  

r iserva tezza,  al la  s icurezza,  al l’ ident i tà  personale e  a l  d ir i t to  al la  protez ione dei  dat i  personal i  e  

sarà svo lto  second o rego le di  l ice i tà ,  corret tezza,  per t inenza  e  non eccedenza,  prescr i t te  dal  Reg.  

UE 679/16  e,  precisamente,  ne i  modi che seguono.  

 

 

Responsabile  del la  protezione dei  dati   

I l  T ito lare  del  Tra ttamento ha nominato un Responsab ile  del la  protezione dei  da ti  (DPO/RPD) a  

cui  pot rà  r ivolgers i  per  avere informazion i  e  ino ltrare r ichies te  ed eserci tare i  d ir i t t i .  

 

Responsab ile  del la  protez ione de i  da ti :  Dot t . ssa MARIA GILDA LOIACONO 

mariag ildalo iacono@pec. i t  

 

 

Base g iuridica del  trattamento  

Base g iur id ica de l  t rat tamento è  la  sussis tenza di  motiv i  di  in teresse pubblico ne l  set tore de lla  

san ità  pubblica con  f inal i tà  di  pro tez ione da gravi  minacce per  la  salu te  a  carat tere 

t ransfrontal iero sul la  base de l  d ir i t to  inte rno,  da r inven ir si  nel l ’ impl ementaz ione dei  pro toco ll i  

d i  s icurezza an ti -contag io e  de lla  normativa emanat i  da l la  Sta to  i ta l iano in  conseguenza del la  

deliberaz ione dello  s ta to  di  emergenza del  Consiglio  de i  Minist r i  de l  31 -01-2020 e ss.  mm. E i i . ,  

secondo  quanto prev isto  dal l’ar t .  9  par .  2-h)  e  2- i )  del  Reg.  UE 679/16,  nel l’adempimento  d i  

obblighi  previst i  dal la  legge (ex ar t .  6 .1 ,  le t t .  c)  del  Reg.UE 679/16) ,  nonché nel  consenso 

dell’ interessato  (ex ar t .  6 .1 ,  le t t .  a)  del  Reg .  UE 679/16) .  

 

 

Finalità  del  trattamento  

I  suo i  da ti  personali  ver ranno trat tat i  dal  Ti tolare de l  t rat tamento al  f ine  di  ass icurare misure d i  

conten imento de l  con tag io.  

 

 

Oggetto del  confer imento  

I  dati  oggetto  de l  t ra t tamento sono dat i  d i  natura comune.  In  par t ico lare  potranno essere raccol t i  

o conosc iut i  i  seguent i  dat i  ( l ’elencazione d i  seguito  ind icata  ha  scopo esemplif ica t ivo  e  non  

esaustivo e potrà var iare  in  base al la  normat iva) :  

 

•  Dat i  ident if icat ivi  e  d i  contat to:  nome,  cognome,  data di  nasci ta ,  res idenza,  codice f i scale ,  

numero di  te lefono,  mai l ;  

 

 

Modal ità  del  trattamento  

I l  t rat tamento de i  da ti  avverrà median te st rumenti  idonei  a  garant irne la  r i servatezza,  l ’ integri tà 

e la  disponibi l i tà ,  in  conformità a i  pr inc ipi  d i  necess i tà  e  min imizzazione .  I l  t rat tamento  è  

effet tua to su  supporto  car taceo  e  mediante s is temi informativ i  e  comprenderà tut te  le  operaz ioni  

o complesso d i  operazioni  previs te  a l l ’ar t .  4  de l  GDPR e necessar ie  a l  t rat tamento in  questione,  

iv i  inclusa la  comunicaz ione ne i  confron ti  dei  soggett i  incar ica t i  a l  t ra t tamento stesso.  

 

 

Modal ità  e  tempi di  conservazione dei  dati  

I  dat i  personal i  t ra t ta t i  saranno conservat i  esclus ivamente  per  i l  tempo st ret tamente necessar io  al  

raggiungimento  de lle  f inali tà  ind ica te,  comunque non o ltre  i l  per iodo  indicato  dal le  norme di  

legge,  rego lamenti  o  normativa d i  set tore  e/o  da i  discip linar i /p rotoco ll i  anticon tag io emanati  dal le  

autor i tà  competent i .  I  dat i  po tranno essere ul ter iormente conserva ti  solo in  adempimento d i  

spec if ici  obbl ighi  di  legge.  Al termine  de l  per iodo di  conservaz ioni  i  Dati  Personal i  saranno 

cance llat i .  Per tanto,  al lo  spir are d i  ta le  termine i l  d ir i t to  di  accesso,  cancellazione,  re t t i f icaz ione  

ed i l  d ir i t to  a l la  portabi l i tà  dei  Dati  non  potranno più essere  eserc i tat i .  

 

mailto:mariagildaloiacono@pec.it


Accesso a l  trattamento e comunicazione  

I  dat i  saranno resi  accessib il i ,  per  spec if iche f inali tà :  

 

•  ai  dipendent i /col labora tor i  nel la  loro quali tà  di  autor izza ti  a l  t ra t tamento,  prev ia idonea  

nomina;  

 

•  a soggett i  terz i  che svo lgono speci f ic i  serv izi  s trumental i  e /o  di  suppor to  per  con to de l  

Tito lare ,  prev ia autor izzazione  al  t rat tamento (ex ar t .  28  GDPR);  

 

•  Organismi di  v igi lanza,  Autor i tà  g iudizia r ie ,  Enti  d i  contro llo ,  Ent i  Pubblic i ,  Sistema 

Sanitar io  Nazionale,  ASST;  

 

•  Soggett i  cu i  la  facol tà  d i  accedere a i  suoi  da ti  personali  sia  r iconosciu ta  da disposizion i  

di  legge o d i  normativa secondaria  o  comunitar ia .  

 

•  In  ogni caso i  da t i  non verranno comunica ti  a  terzi  non au tor izza ti  o  d i ffusi ,  per  f inal i tà  

diverse da quelle  per  le  qual i  ha espresso  consenso.  A ta l  f ine i l  t rat tamento è  condotto  

con l’ impiego de lle  misure di  s icurezza idonee ad impedire l’accesso ai  da t i  non  

autor izza to da  par te  di  terzi  e  a  garan tirne la  r i servatezza.  

 

 

Trasferimento dei  dati  

La gest ione e  la  conservaz ione  dei  da ti  personali  avverranno  su server  ub ica ti  a l l’ interno  

dell’Unione Europea de l  Ti tolare e /  o  d i  società  terze incar ica te  e  deb itamente nominate  qual i  

Responsab il i  del  t ra t tamento.  I  da t i  non saranno oggetto  d i  t rasfer ime nto  al  di  fuor i  de ll’Unione 

Europea.  

 

 

Diritt i  del l’ interessato  

Le segnaliamo che in  quali tà  di  in teressa to può  eserc i tare i  seguent i  d i r i t t i ,  prev is t i  da l  GDPR,  

nei  confron ti  del  Ti tolare del  t ra t tamento:  

 

•  ottenere la  conferma che s ia  o  meno in  corso  un tra t tamento di  da ti  personal i  che lo  

r iguardano e in  ta l  caso,  di  ot tenere l 'accesso ai  dati  personal i  (Dir i t to  di  accesso ar t .  15) ;  

 

•  ottenere la  ret t i f ica  de i  dati  personali  inesa tt i  che  lo  r iguardano  senza  ing iust if icato  r i tardo 

(Dir i t to  di  ret t i f ica ar t .  16) ;  

 

•  ottenere  la  cance llazione de i  dati  personal i  che lo  r iguardano  senza ingiust if icato  r i tardo  

e i l  t i to lare  del  t rat tamento ha l 'obb ligo  di  cancel lare  senza ingiust if icato  r i tardo i  dat i  

personali ,  se  suss istono determinate condiz ioni  (Dir i t to  a l l’ob lio  ar t .  17) ;  

 

•  ottenere la  l imi taz ione del  t rat tamento in  determinate ipo tesi  (Dir i t to  al la  l imitazione de l  

t rat tamento ar t .  18) ;  

 

•  r icevere in  un formato s trut turato ,  di  uso comune e legg ibi le  da d isposit ivo automat ico i  

dat i  personali  che lo  r iguardano forn it i  e  ha i l  d ir i t to  di  t rasmet tere  tal i  dat i  a  un al tro  

Tito lare del  t ra t tamento ,  senza impediment i  da par te  del  t i to lare del  t ra t tamento cui  l i  ha  

fornit i ,  in  determinat i  cas i  (Dir i t to  al la  por tab il i tà  dei  dat i  ar t .  20) ;  

 

•  opporsi  in  qualsias i  momento,  per  mot ivi  connessi  al la  sua s i tuazione par t ico lare ,  a l  

t rat tamento dei  dat i  personali  che lo  r iguardano (Dir i t to  di  opposiz ione ar t .  21) ;  

 

•  r icevere senza ing ius t i f ica to  r i tardo comunicaz ione de lla  v iolaz ione dei  da ti  personal i  

subi ta  dal  T ito lare de l  t rat tamento (ar t .  34) ;  

 

•  revocare  i l  consenso espresso in  quals iasi  momento (Condiz ioni  per  i l  consenso ar t .  7) .  

 

•  Ove appl icab ile ,  o l tre  a i  d ir i t t i  d i  cu i  ag li  ar t t .  16 -21 GDPR (Dir i t to  d i  re t t i f ica,  d ir i t to  

all’ob lio ,  d ir i t to  d i  l imi taz ione di  t rat tamento,  dir i t to  a l la  portab il i tà  dei  dat i ,  d i r i t to  d i  

opposizione) ,  l ’ interessa to ha d ir i t to  d i  reclamo all’Autor i tà  Gar an te.  



Modal ità  di  eserc iz io  dei  dir itt i  

Per  eserci tare uno dei  di r i t t i  ind icati  può inviare una raccomandata A/R al  t i to lare del  t rat tamento :  

Ist i tu to  Comprensivo  Carducci  da  Fel tre  Via  Cannizzaro 12  Reggio Calabria ,   oppure inviare  una  

mail  a l la  Responsab ile  della  Protez ione dei  Dati  (DPO/RPD):  Dott .ssa  Mar ia  Gilda  Loiacono  

conta t tab ile  a l  seguente  indir izzo :  mariag ildalo iacono@pec. i t ,  oppure  p uò r ivolgersi  a l l’Autori tà 

Garante per  la  protez ione dei  dat i  personali .  

 

 

Aggiornamento della  presente informativa  

La presente Informativa può subire var iazion i .  Eventual i  modif iche  sos tanz ia l i  le  saranno  

comunicate  via  mail  o  at traverso i l  nostro  si to  in terne t .  

 

 

Reggio Cal .   ___________________________   

    

 

 

IL DIRIGENTE SCOLASTICO  

Prof . ssa  Son ia Barberi  
(F i rma au togra fa  sos t i tu i t a  a  mezzo  s t amp a  

ai  sens i  del l ' a r t .  3 ,  co mma 2  del  D.  L .vo  n°  39 /93)  

 

 

 
Reggio Cal.   _____________________________   

    
 

 

nome cognome in  s t ampate l lo  

 

_____________________________________ 
 

 

F i rma________________________________  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 
                                   AL DIRIGENTE SCOLASTICO 

             Istituto Comprensivo Carducci V. da Feltre  

 

 

 

Oggetto:  richiesta di accreditamento stipendio .  

 

 

Il / la sottoscri t to/a ____________________________________________________  

nato a _____________________________________________________ (_____)  i l  

___________________ residente a ______________________________________ 

(______) in Via ______________________________________________ n. _____ in 

servizio presso ____________________________________________________, in quali tà 

di  ________________________________________________________,  

n. part i ta spesa fissa _________________________________________________  

 

COMUNICA 

 

i l  proprio IBAN per l’accreditamento dello st ipendio  

c/c intestato a: 

___________________________________________________________  

Presso Banca/Ufficio Postale: 

_______________________________________________,  

filiale di  

_________________________________________________________________  

 

CONTO CORRENTE (IBAN) 

 

Paese Cin 

Eur 

cin ABI CAB Numero conto corrente  

 

 

                          

 

 
 

 

l i ,_______________________   Firma________________________________  

 

 


