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RICHIESTA ACCREDITAMENTO ALLA BANCA DATI STUDENTI 
TRAMITE IL SERVIZIO ESSE3 PA
Il sottoscritto _________________________________________________________
nato a ___________________ il __/__/_____ CF ____________________________
in qualità di rappresentante legale dell’ente _________________________________
____________________________________________________________________
Sede ________________________________________________________________
DICHIARA

[image: image1.jpg]di essere pubblica amministrazione

di aver preso visione delle modalità di erogazione e delle condizioni di utilizzo del servizio

di accettare le condizioni di utilizzo del servizio;
di informare gli utenti abilitati sulle suddette condizioni di utilizzo del servizio.

CHIEDE

L’accreditamento per l’accesso alla banca dati studenti tramite il servizio ESSE3PA per i soggetti indicati nell’allegato 1 al presente modulo;

Luogo e data

………………………….










Il Rappresentante legale










……………………………………….


Allegato 1: Elenco soggetti da accreditare

	Cognome
	Nome
	Codice Fiscale
	Indirizzo e-mail personale istituzionale
	Struttura di appartenenza
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