
 

AUTORIZZAZIONE AL TRATTAMENTO E DIGITALIZZAZIONE DEL P.E.I. 

 
Il/La sottoscritto/a        

nato/a a  il  /  /  , 

in qualità di genitore / tutore legale dell’alunno/a: 

nome e cognome dell’alunno/a:    

frequentante la classe  sez.  della scuola    
 

DICHIARA 

• di essere stato/a informato/a che, ai sensi del D.Lgs. 66/2017 e del D.Lgs. 96/2019, il Piano 
Educativo Individualizzato (P.E.I.) è redatto, condiviso e conservato in modalità digitale 
tramite la piattaforma SIDI (Sistema Informativo Dell’Istruzione) del Ministero dell’Istruzione 
e del Merito; 

• che la digitalizzazione del PEI comporta il trattamento di dati personali e sensibili (dati relativi 
alla salute e alla situazione familiare) dell’alunno/a, esclusivamente per finalità educative e 
nel rispetto del Regolamento UE 2016/679 (GDPR) e del D.Lgs. 196/2003 e non comporta 
alcuna forma di pubblicazione esterna all’Istituzione scolastica; 

• di essere stato/a informato/a circa le misure di sicurezza adottate dalla scuola per la 
protezione dei dati; 

• di essere a conoscenza della possibilità di esercitare i propri diritti di accesso, rettifica, 
cancellazione o limitazione del trattamento dei dati ai sensi degli artt. 15–22 del GDPR 

 

AUTORIZZA 

 

• il trattamento e la digitalizzazione dei dati personali e sensibili del/la 
proprio/a figlio/a per la compilazione, gestione, conservazione e 
condivisione del P.E.I. digitale attraverso la piattaforma SIDI, nei limiti e per 
le finalità indicate 

 

• l'intenzione di storicizzare le versioni del fascicolo rendendole non 
consultabili da altra scuola in caso di trasferimento o passaggio ad ordine 
scuola successivo 

 

• il trattamento dei dati da parte di altra scuola: con questa decisione, la 
famiglia acconsente, in seguito ad un cambio scuola dell’alunno, che la 

scuola di destinazione, nel momento in cui l’alunno diventa suo 
frequentante, acceda e possa trattare i dati registrati nel fascicolo di 
disabilità esistente 

 
 
 
___________,  /  /   Firma dei genitori/tutori 

 

 

 
NO SI 

NO SI 

NO SI 



 

 
 
 

DICHIARAZIONE DEL GENITORE NON PRESENTE AL GLO 

 
Io sottoscritto/a  , nato/a a    

il  /  /  , residente in  , in qualità di 
genitore/tutore  legale  di  nome  e  cognome dell’alunno/a:     

classe  sez.    
 

DICHIARO CHE 

 
pur non essendo presente personalmente all’incontro del Gruppo di Lavoro Operativo (GLO) 

in data  /  /  : 
 

• di essere stato/a adeguatamente informato/a circa gli argomenti che saranno trattati / trattati 
durante l’incontro (documenti, bozza del PEI, obiettivi, proposte, verifiche); 

 
• di condividere le finalità, le proposte, i criteri esposti, le eventuali scelte proposte nel PEI e 

di approvare quanto deliberato, fatte salve eventuali osservazioni che ho inviato o invierò 
direttamente al GLO; 

 

• di confermare il mio consenso alla redazione, digitalizzazione, trattamento e condivisione 
dei dati personali e sensibili dell’alunno/a, ai sensi del GDPR e della normativa vigente; 

 

• di autorizzare il trattamento e la digitalizzazione dei dati personali e sensibili del/la proprio/a 
figlio/a per la compilazione, gestione, conservazione e condivisione del P.E.I. digitale 
attraverso la piattaforma SIDI, nei limiti e per le finalità indicate dalla normativa in materia di 
protezione dei dati personali. 

 
____________,  /  /    

 

Firma del genitore/tutore 
 

 

 


