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AUTORIZZAZIONE ALL’UTILIZZO DEI DATI ANAGRAFICI PER USUFRUIRE DI 
SCONTI E/O PROMOZIONI 

 

 

 

I sottoscritti ____________________________   e    ______________________________ 

genitori/ esercenti la responsabilità genitoriale dell’alunno/a: 

_____________________________    frequentante la classe    ____________ Scuola 

__________________________ nel plesso di ________________   

AUTORIZZANO 

l’IC IGINO COCCHI a fornire i dati anagrafici del minore (nome/cognome, data di nascita) 

ad Enti, Musei, Agenzie di viaggi, Trenitalia per poter usufruire di sconti e/o promozioni.  

 

Luogo/data ______________________________________________________________ 

Firma genitori/esercenti la responsabilità genitoriale 

_______________________________ 

_______________________________ 

Si allegano fotocopia documenti di identità  
dei genitori/esercenti la responsabilità genitoriale. 

MODULO n°6 
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