
All. 3 

LIBERATORIA

Il/la sottoscritto/a __________________________________________________________ in qualità 

di__________________________________________ 

DICHIARA

di  non  avere  nulla  a  pretendere,  a  nessun  titolo  e  per  qualsiasi  ragione,  a  fronte  dell’utilizzo  

dell’immagine del sottoscritto; 

di garantire l'assoluta segretezza dei dati sensibili raccolti mediante i colloqui, assicurando la rigorosa 

custodia di appunti, note, schede riguardanti i casi presi in carico, secondo le disposizioni in materia di 

misure di sicurezza ai sensi dell'ex art. 13 D.Lgs. 196/2003 ("Codice Privacy") e ex art. 13 Regolamento 

UE 2016/679 ("RGPD”) e applicare il Regolamento per la sicurezza e prevenzione Covid 19;

di  rispettare rigorosamente il segreto professionale circa le notizie, fatti e informazioni apprese durante 

i colloqui.

                                                                    DICHIARA INOLTRE

di essere a conoscenza che il  contratto sottoscritto non produrrà alcun effetto di rapporto di lavoro  

subordinato  e  non darà  luogo al  trattamento  previdenziale  e  assistenziale,  né  a  trattamento  di  fine 

rapporto.

La  presente  liberatoria  si  intende  valevole,  salvo  successiva  esplicita  richiesta  da  parte  del/la  

firmatario/a per l’intero periodo corrispondente al ciclo formativo in corso all’atto della compilazione 

Si allegano alla presente liberatoria: 

1. Consenso al trattamento dei dati personali ex art. 13 D.lgs. 196/2003 firmato 

2. ______________________________________________________________________ 
3. ______________________________________________________________________
4 ________________________________________________________________________

Reggio Calabria, 
                                                                                                                           Firma     



CONSENSO AL TRATTAMENTO DEI DATI PERSONALI

Il/La sottoscritto/a _______________________________________________________________ 

nato/a a ________________________________il________________C.F. ___________________ 

con la presente, ai sensi degli articoli 13 e 23 del D.Lgs. 196/2003 (di seguito indicato come “Codice  

Privacy”) e successive modificazioni ed integrazioni, 

AUTORIZZA

L’ITT “Panella Vallauri” di Reggio Calabria al trattamento, anche con l’ausilio di mezzi informatici e 

telematici,  dei  dati  personali  forniti  dal  sottoscritto;  prende  inoltre  atto  che,  ai  sensi  del  “Codice  

Privacy”, titolare del trattamento dei dati è l’Istituto sopra citato e che il sottoscritto potrà esercitare, in  

qualunque momento, tutti  i  diritti di accesso ai propri dati  personali  previsti  dall’art.  7 del “Codice 

Privacy”  (ivi  inclusi,  a  titolo  esemplificativo  e  non  esaustivo,  il  diritto  di  ottenere  la  conferma  

dell’esistenza degli stessi, conoscerne il contenuto e le finalità e modalità di trattamento, verificarne  

l’esattezza, richiedere eventuali integrazioni, modifiche e/o la cancellazione, nonché l’opposizione al  

trattamento degli stessi). 

Luogo e data ______________________                              Firma __________________________


