
AUTORIZZAZIONE AL TRATTAMENTO DEI DATI PERSONALI  

  

Il/La sottoscritto/a ………………………………………………………autorizza il trattamento dei dati 

personali nel rispetto della vigente normativa sulla protezione dei dati personali ed, in particolare, il 

Regolamento Europeo per la protezione dei dati personali 2016/679, il d.lgs. 30/06/2003 n. 196 e successive 

modifiche e integrazioni, come modificato da ultimo dal d.lgs. 10/08/2018 n. 101.   

  

Luogo e Data Il/La Dichiarante 
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.......................................................... 

 


