e ISTITUTOZD Test center capofila “Istituto Superiore Lagrangia” — ACLW0001
. O Via Duomo, 4 13100 VERCELLI-Tel. 0161 252676 - Fax 0161 252672
Sede accreditata da A.I.C.A. per esami ICDL, e ICDL Advanced Level

¢ Scheda Acquisto Skills Card

Arfistico

o \

D

E)chrcmglo A.S. 2023/2024 International Certification of Digital Literacy - ICDL
Cognome * Nome *

Codice Fiscale *

Luogo di nascita * Data di nascita *

Indirizzo *

Citta * Provincia ¥ CAP *
E-Mail * Telefono
Occupazione *:
O studente scuola O Lavoratore
] I dell’obbl primaria dipendente
Scuola dell’obbligo
¢ O studente scuola O Lavoratore
Scolarita *: O biplomato second. di 1° autonomo
colarita *: grado O Pensionat
O Laureato O ensionato
Stude(rj\tezcs;cuolg O Casalinga
|:| Non dichiarato second. grado O di
O studente n cerca_ :
- o occupazione
universitario

I campi precedenti contrassegnati con * sono obbligatori, inclusi codice fiscale ed E-Mail

La parte sottostante é necessaria per la gestione interna all’Istituto ma non sara comunicata ad AICA

O Alunno dell’ Istituto Superiore “"Lagrangia” Costo della Skills Card

Indirizzo: Liceo

Alunni Istituto Lagrangia € 65,00
classe sez.

O candidato Esterno Esterni € 75,00

Per gli interni: pagamento di euro 65,00 tramite il sistema PagoPa (recarsi presso un PSP (uffici postali,
punti vendita SISAL, Lottomatica, agenzie di banca, home banking, sportelli ATM) con l'avviso di
pagamento ricevuto dalla scuola.

Per gli esterni: si allega ricevuta del versamento di euro 75,00 mediante bonifico bancario IBAN:
IT93 X076 0110 0000 0001 3032 131 intestato a: Istituto “Lagrangia” via Duomo n. 4 - Vercelli con
causale “Acquisto Skills Card ICDL”.

Il firmatario dichiara di aver preso visione dell'informativa sul trattamento dati ai sensi dell'art. 13 del D.Lgs.196/03 ed autorizza il Test
Center |.1.S.S. Lagrangia — via Duomo 4 - 13100 Vercelli - Tel. 0161 252676 - Fax 0161 252672 ad utilizzare i suoi dati personali per
finalita direttamente connesse e strumentali all'erogazione del servizio offerto e per includerli nelle liste degli iscritti e dei diplomati
ECDL. | dati personali verranno comunicati ad AICA, che li utilizzera anche per statistiche interne.

In relazione al suddetto trattamento, il firmatario potra esercitare tutti i diritti di cui al punto 2 dell'art. 7 del D.Lgs. 196/03; in particolare
potra avere accesso ai propri dati, chiedendone la cancellazione o la modifica, oppure opporsi al loro utilizzo, dandone
comunicazione all'l.l.S.S. Lagrangia o direttamente all’A.l.C.A. - Associazione ltaliana per I'Informatica ed il Calcolo Automatico -
Piazzale R. Morandi 2 — 20121 Milano - Tel.: 02 7645501 - Fax 02 76015717 - www.aicanet.net - aica@aicanet.it

Data Firma

Firma di un genitore (se il candidato ha eta inferiore a 16 anni)

1. SALVA il modulo compilato 2. STAMPA il modulo per la firma e la consegna
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