Al Dirigente Scolastico
IC G. Bianco Sersale 
Oggetto: Richiesta adesione campagna vaccinazione anti-covid19.
La/Il sottoscritta/o __________________________ nata/o a __________________ il ___________  codice fiscale ________________________ residente in ___________________ Via __________________ numero di telefono __________________________;
CHIEDE

di essere inserita/o nell’elenco per l’adesione alla campagna vaccinale anti-covid19.

Ai sensi e per gli effetti del decreto legislativo 30 giugno 2003, n. 196 e del GDPR (Regolamento UE 2016/679), con la sottoscrizione del presente modulo, autorizza al trattamento dei dati personali secondo le modalità e per le finalità di che trattasi. Gli stessi saranno trasmessi all’ASP di Catanzaro U.O.S. Medicina Legale Distretto SS di Catanzaro.
Data_________






FIRMA

