
 

 

Con il patrocinio di In collaborazione con 

SCHEDA A 
Progetto Scuole 2019 – 2020 “Scarabeo Verde” 

 SCUOLA DELL’INFANZIA 
 
Istituto Comprensivo: __________________________________________________________________________________ 
 
Scuola: _________________________________________________________________________________________________ 
 
Indirizzo (Via, n° civico) ________________________________________________________________________________ 
 
Classe:__________________________________________________________________________________________________ 
 
N° studenti: ____________________________________________________________________________________________ 
 
Insegnante di riferimento (nome e cognome): ________________________________________________________ 
 
Email: __________________________________________________________________________________________________ 
 
Telefono o cellulare: ___________________________________________________________________________________ 
 
 
 
Intendo aderire al laboratorio: 
 

 Il tappetone riciclone - 1 incontro in sezione della durata di 1,5 ore 
 

 Il viaggio dei nostri amici rifiuti - 1 incontro in sezione della durata di 1,5 ore 
 

 
 Si prega di compilare una scheda per ogni classe che intende partecipare 
 Compilare tutti i campi obbligatori 
 Inviare a educazione@atarifiuti.an.it entro e non oltre il 31.10.2019 

In alternativa si può compilare il modulo direttamente on-line all’indirizzo www.atarifiuti.an.it 
sezione ”Scuola & dintorni”. 
 
 
Data ____________________        firma___________________ 
 
 

L'Amministrazione garantisce che l'utilizzo dei dati conferiti avverrà secondo le modalità previste dal Regolamento UE n. 
679/2016 e dal D.lgs n. 196/2003 come modificato dal D.Lgs. n. 101/2018, ed informa che ai sensi e per gli effetti degli 
stessi i dati personali raccolti sono obbligatori per lo svolgimento dell’iniziativa di cui all’oggetto e saranno trattati, anche 
con strumenti informatici, nell’ambito e per il tempo strettamente necessario alla gestione del progetto scolastico. 

 
firma___________________ 
 



 

 

Con il patrocinio di In collaborazione con 

SCHEDA B 
Progetto Scuole 2019 – 2020 “Scarabeo Verde” 

SCUOLA PRIMARIA 
 
Istituto Comprensivo: ____________________________________________________________________________________________ 
 
Scuola: ___________________________________________________________________________________________________________ 
 
Indirizzo (Via, n° civico) __________________________________________________________________________________________ 
 
Classe:____________________________________________________________________________________________________________ 
 
N° studenti: ______________________________________________________________________________________________________ 
 
Insegnante di riferimento (nome e cognome): ___________________________________________________________________ 
 
Email: _____________________________________________________________________________________________________________ 
 
Telefono o cellulare: ______________________________________________________________________________________________ 
 
Intendo aderire al laboratorio: 
 
Per il primo ciclo della scuola primaria 

 Impariamo la raccolta differenziata con il coding - 1 incontro in classe della durata di 2 ore 
 Gli amici dell’organico - 1 incontro in classe della durata di 2 ore  
 E poi, cosa succede? - 1 incontro in classe della durata di 2 ore 
 Esploratori del riciclo 

 
Per il secondo ciclo della scuola primaria 

 Giro giro tondo - 1 incontro in classe della durata di 2 ore 
 Professione decompositore - 1 incontro in classe della durata di 2 ore 
 Tutti pazzi per i pupazzi - 1 incontro in classe della durata di 2 ore 
 Esploratori del riciclo 
 Visite didattiche al Centro Ambiente per la scuola Primaria e Secondaria di I grado. 

 
 

 Si prega di compilare una scheda per ogni classe che intende partecipare 
 Compilare tutti i campi obbligatori 
 Inviare a educazione@atarifiuti.an.it entro e non oltre il 31.10.2019 

In alternativa si può compilare il modulo direttamente on-line all’indirizzo www.atarifiuti.an.it sezione 
“Scuola & dintorni”. 
 
Data ____________________        firma___________________ 

 

L'Amministrazione garantisce che l'utilizzo dei dati conferiti avverrà secondo le modalità previste dal Regolamento UE n. 
679/2016 e dal D.lgs n. 196/2003 come modificato dal D.Lgs. n. 101/2018, ed informa che ai sensi e per gli effetti degli 
stessi i dati personali raccolti sono obbligatori per lo svolgimento dell’iniziativa di cui all’oggetto e saranno trattati, anche 
con strumenti informatici, nell’ambito e per il tempo strettamente necessario alla gestione del progetto scolastico. 

 
firma___________________ 
 



 

 

Con il patrocinio di In collaborazione con 

SCHEDA C 
Progetto Scuole 2019 - 2020 “Scarabeo Verde” 

          SCUOLA SECONDARIA I° GRADO 
 
 
Istituto Comprensivo: __________________________________________________________________________________ 
 
Scuola: _________________________________________________________________________________________________ 
 
Indirizzo (Via, n° civico) ________________________________________________________________________________ 
 
Classe:__________________________________________________________________________________________________ 
 
N° studenti: ____________________________________________________________________________________________ 
 
Insegnante di riferimento (nome e cognome): ________________________________________________________ 
 
Email: __________________________________________________________________________________________________ 
 
Telefono o cellulare: ___________________________________________________________________________________ 
 
 
 
Intendo aderire al laboratorio: 
 

 Come ti differenzio? –1 incontro in classe della durata di 2h 
 Segnalo in Agenda – 1 incontro in classe della durata di 2h 
 Rifiuti in circolo – 1 incontro in classe della durata di 2h 
 Visite didattiche al Centro Ambiente per la scuola Primaria e Secondaria di I grado. 

 
 Si prega di compilare una scheda per ogni classe che intende partecipare 
 Compilare tutti i campi obbligatori 
 Inviare a educazione@atarifiuti.an.it entro e non oltre il 31.10.2019 
In alternativa si può compilare il modulo direttamente on-line all’indirizzo www.atarifiuti.an.it 
sezione “Scuola & dintorni”. 

 
 
Data ____________________        firma___________________ 
 
 

L'Amministrazione garantisce che l'utilizzo dei dati conferiti avverrà secondo le modalità previste dal Regolamento UE n. 
679/2016 e dal D.lgs n. 196/2003 come modificato dal D.Lgs. n. 101/2018, ed informa che ai sensi e per gli effetti degli 
stessi i dati personali raccolti sono obbligatori per lo svolgimento dell’iniziativa di cui all’oggetto e saranno trattati, anche 
con strumenti informatici, nell’ambito e per il tempo strettamente necessario alla gestione del progetto scolastico. 

 
firma___________________ 
 
 



 

 

Con il patrocinio di In collaborazione con 

 
 

SCHEDA D 
Progetto Scuole 2019 – 2020 “Scarabeo Verde” 

CORSI PRELIMINARI RIVOLTI AGLI INSEGNANTI 
 
 
Istituto Comprensivo: _________________________________________________________________________ 
 
Scuola: ______________________________________________________________________________________ 
 
Indirizzo (Via, n° civico) ______________________________________________________________________ 
 
Insegnante (nome e cognome): _____________________________________________________________ 
 
Email: _________________________________________________________________________________________ 
 
Telefono o cellulare: __________________________________________________________________________ 
 
 
Intendo aderire al corso: 
 

 Agenda 2030, obiettivi e sfide per un futuro sostenibile 
 Nuove tecnologie a servizio della didattica 
 Decompositori per natura 
 Un riciclo fatto ad arte 

 
 

 Compilare tutti i campi obbligatori 
 Inviare a educazione@atarifiuti.an.it entro e non oltre il 31.10.2019 

In alternativa si può compilare il modulo direttamente on-line all’indirizzo 
www.atarifiuti.an.it sezione “Scuola & dintorni” 
 
 
Data ____________________        firma___________________ 
 

L'Amministrazione garantisce che l'utilizzo dei dati conferiti avverrà secondo le modalità previste dal Regolamento UE n. 
679/2016 e dal D.lgs n. 196/2003 come modificato dal D.Lgs. n. 101/2018, ed informa che ai sensi e per gli effetti degli 
stessi i dati personali raccolti sono obbligatori per lo svolgimento dell’iniziativa di cui all’oggetto e saranno trattati, anche 
con strumenti informatici, nell’ambito e per il tempo strettamente necessario alla gestione del progetto scolastico. 

 
firma___________________ 
 



 

 
Con il patrocinio di In collaborazione con 

SCHEDA E 
Concorso a premi a.s. 2019 - 2020 

LA MIA IMPRONTA CONTA! 
Piccoli gesti contro lo spreco 

 
Istituto comprensivo  _______________________________________________________________________________________________   
Scuola __________________________________________________________________________________________ CAP _______________ 
indirizzo___________________________________________________ n. ____ tel.  ____________________ fax ______________________ 
e-mail  __________________________________________________ PEC istituzionale __________________________________________  
nella persona del referente:_________________________________________________________________________________________ 
tel.  ______________________________________ fax _________________________________ cell. _________________________________  
e-mail  ______________________________________________________________________________________________________________ 

 
CHIEDE 

di ADERIRE all’iniziativa di cui all’oggetto  per la seguente categoria: 

 1^ categoria riservata alle Scuole per l’infanzia e alle classi 1^ e 2^ delle Scuole primarie; 

 2^ categoria riservata alle classi 3^, 4^ e 5^ delle Scuole primarie; 

 3^ categoria riservata alle Scuole secondarie di primo grado; 

 4^ categoria riservata alle classi 3^, 4^ e 5^ delle scuole primarie con refezione scolastica interna che 
intendono svolgere il monitoraggio sullo spreco alimentare in mensa. 

 
A tal fine la scuola comunica che intende aderire con le seguenti classi: 
CLASSE: ________ ALUNNI: ________   CLASSE: ________ ALUNNI: ________ 
CLASSE: ________ ALUNNI: ________   CLASSE: ________ ALUNNI: ________ 
CLASSE: ________ ALUNNI: ________   CLASSE: ________ ALUNNI: ________ 
CLASSE: ________ ALUNNI: ________   CLASSE: ________ ALUNNI: ________ 
 
L’Istituto scolastico aderente DICHIARA di essere in possesso di attestazione di chi esercita la potestà 
genitoriale/tutore che autorizzi l’utilizzo dei dati personali dei minori partecipanti al concorso nonché la 
riproduzione di materiale cartaceo e fotografico. 
 

 Compilare tutti i campi obbligatori 
 Inviare a educazione@atarifiuti.an.it entro e non oltre il 31.10.2019 

In alternativa si può compilare il modulo direttamente on-line all’indirizzo www.atarifiuti.an.it sezione “Scuola & 
dintorni” 
 
 
Data _________________________                                            Firma____________________________ 
 
 
L'Amministrazione garantisce che l'utilizzo dei dati conferiti avverrà secondo le modalità previste dal Regolamento UE n. 
679/2016 e dal D.lgs n. 196/2003 come modificato dal D.Lgs. n. 101/2018, ed informa che ai sensi e per gli effetti degli stessi i 
dati personali raccolti sono obbligatori per lo svolgimento dell’iniziativa di cui all’oggetto e saranno trattati, anche con 
strumenti informatici, nell’ambito e per il tempo strettamente necessario alla gestione della procedura concorsuale e 
nell’ambito della Autorizzazione di chi esercita la potestà genitoriale o del tutore all’uso dei dati personali dei minori 
partecipanti al concorso nonché la riproduzione di materiale cartaceo e fotografico, rilasciata all’Istituto scolastico. 
 

Firma          Firma  
         (Il docente di riferimento)                   (Il Dirigente scolastico) 
         ..........................................................                            .................................................. 
 



 

 

LETTERA DI NOMINA DI RESPONSABILE ESTERNO  
in applicazione del “REGOLAMENTO (UE) 2016/679 DEL PARLAMENTO EUROPEO E DEL CONSIGLIO del 27 aprile 2016 

relativo alla protezione delle persone fisiche con riguardo al trattamento dei dati personali, nonché alla libera circolazione di 
tali dati e che abroga la direttiva 95/46/CE (regolamento generale sulla protezione dei dati)”. 

 
In relazione ai rapporti inerenti il Concorso a premi per le scuole “LA MIA IMPRONTA CONTA!” bandito da ATA Rifiuti 
Ancona (Via dell’Industria n. 5 - 60035 Jesi AN) e AAto2 Servizio Idrico (Via Gallodoro n. 67/69 - 60035 Jesi AN), le 
comunichiamo che ai sensi del Regolamento Europeo 679/16 (GDPR) e del D.Lgs. 196/03 come modificato dal D.Lgs. 
101/18, l’Istituto scolastico aderente ............................................................................................................................. Titolare del Trattamento 
in persona del Dirigente scolastico Dott. ........................................................................................... 
 

NOMINA 
 

Ata Rifiuti C.F. 93135970429 e AAto2 Servizio Idrico C.F. 93086420424 presso le loro sedi istituzionali 
 

RESPONSABILI ESTERNI DEL TRATTAMENTO 
 

Finalità del trattamento: per la gestione della procedura concorsuale suddetta e nell’ambito della Autorizzazione di chi 
esercita la potestà genitoriale o del tutore all’uso dei dati personali dei minori partecipanti al concorso nonché la 
riproduzione di materiale cartaceo e fotografico, rilasciata all’Istituto scolastico. 
In ragione del concorso di cui all’oggetto il Responsabile Esterno svolgerà il proprio mandato con strumenti tecnici ed 
organizzazione propria. 
La durata del trattamento da parte del Responsabile Esterno è parametrata al tempo strettamente necessario alla gestione 
del concorso. 
Dati particolari: nel caso in cui per l’attività del Responsabile Esterno sia necessario raccogliere dati personali ulteriori 
rispetto a quelli forniti dal Titolare del Trattamento, deve fornire opportuna informativa ai soggetti interessati. 
Nel caso in cui il trattamento riguardi dati particolari o sia realizzato per finalità particolari diverse ed ulteriori rispetto a 
quelle di cui al rapporto concorsuale con il Titolare del Trattamento, il Responsabile Esterno si impegna ad acquisire il 
consenso dei soggetti interessati. 
Il Responsabile Esterno si impegna ad informare, senza ritardo, il Titolare del Trattamento di eventuali violazioni dei dati 
personali descrivendone la natura della violazione, il numero degli interessati, le probabili conseguenze della violazione, e le 
misure adottate prima e dopo la violazione. 
Considerata l’entrata in vigore del nuovo Regolamento Europeo 2016/679 che responsabilizza il Titolare del Trattamento 
affinché progetti e realizzi un sistema organizzativo e di gestione dei dati personali che coinvolga tutti i soggetti attivi nel 
trattamento dei predetti dati per finalità legate ai servizi erogati in favore degli interessati al Trattamento (persone fisiche), 
secondo il principio cd. Accountability, il Titolare deve ricorrere a Responsabili (anche esterni) del Trattamento che 
presentino garanzie adeguate per mettere in atto, presso la propria struttura, misure tecniche ed organizzative, tali da 
soddisfare efficacemente la tutela dei diritti degli stessi. 
L’operato del Responsabile può essere sottoposto, in qualsiasi momento, a verifica da parte del Titolare del Trattamento. 
Nell’ambito della propria attività il nominando Responsabile Esterno ed i suoi collaboratori, si impegnano ad utilizzare tutte 
le adeguate accortezze per evitare di venire a conoscenza o prendere visione di dati personali trattati e conservati dal 
Titolare del Trattamento. 
Sul punto, il Nominando Responsabile Esterno dichiara sin d’ora di mantenere indenne e manlevato il Titolare del 
Trattamento Istituto scolastico ................................. da qualsiasi danno, onere, spesa e conseguenza che dovesse derivare allo 
stesso a seguito della violazione e/o mancata applicazione e/o mancato adeguamento, da parte sua o di suoi 
Responsabili/autorizzati al trattamento, al Regolamento in materia di protezione dei dati personali e alle leggi di 
adeguamento nazionali. 
Con la sottoscrizione della presente, il Responsabile Esterno accetta la nomina e dichiara di aver preso conoscenza dei 
compiti che gli sono stati affidati, di essere a conoscenza di quanto stabilito dal Regolamento UE 2016/679 e dal D.Lgs. 
101/18 e di aver adottato le misure idonee ed adeguate per la corretta applicazione del Regolamento. In qualità di 
responsabile esterno, conserva direttamente per ogni eventuale evenienza, gli estremi identificativi delle persone fisiche 
autorizzate al trattamento dei dati presso la propria organizzazione ed un documento interno contenente le disposizioni 
relative al Trattamento dei dati Personali da mantenere aggiornato e disponibile in caso di necessità. 
 
Data………………………………..                                                            IL TITOLARE DEL TRATTAMENTO______________________________ 

(timbro e firma) 

 

Per accettazione  
IL RESPONSABILE ESTERNO AAto 2 Servizio Idrico  
 
Il Direttore  
Massimiliano Cenerini 

Per accettazione  
IL RESPONSABILE ESTERNO ATA Rifiuti Ancona 
  
  



 

 Con il patrocinio di In collaborazione con 

 
SCHEDA F1 - Laboratori del Riuso 

Progetto Scuole 2019 - 2020 “Scarabeo Verde” 
SCUOLA DELL’INFANZIA 

 
 
Istituto Comprensivo: _________________________________________________________________________ 
 
Scuola: ______________________________________________________________________________________ 
 
Indirizzo (Via, n° civico) ______________________________________________________________________ 
 
Classe:________________________________________________________________________________________ 
 
N° studenti: ___________________________________________________________________________________ 
 
Insegnante di riferimento (nome e cognome): _______________________________________________ 
 
Email: _________________________________________________________________________________________ 
 
Telefono o cellulare: __________________________________________________________________________________ 
 
 
 
Intendo aderire al laboratorio: 
 

 Palmiro il pappagallo… rompi-scatole - 1 incontro in sezione della durata di 1,5 ore 
 

 
 Si prega di compilare una scheda per ogni classe che intende partecipare 
 Compilare tutti i campi obbligatori 
 Inviare a ludotecariu@comune.santamarianuova.an.it entro e non oltre il 31.10.2019 

 
 
Data ____________________        firma___________________ 

 
 
 
 

L'Amministrazione garantisce che l'utilizzo dei dati conferiti avverrà secondo le modalità previste dal Regolamento UE n. 
679/2016 e dal D.lgs n. 196/2003 come modificato dal D.Lgs. n. 101/2018, ed informa che ai sensi e per gli effetti degli 
stessi i dati personali raccolti sono obbligatori per lo svolgimento dell’iniziativa di cui all’oggetto e saranno trattati, anche 
con strumenti informatici, nell’ambito e per il tempo strettamente necessario alla gestione del progetto scolastico. 

 
firma___________________ 
 



 

 Con il patrocinio di In collaborazione con 

 
SCHEDA F2 - Laboratori del Riuso 

Progetto Scuole 2019 - 2020 “Scarabeo Verde” 
SCUOLA PRIMARIA 

 
Istituto Comprensivo: ____________________________________________________________________________________________ 
 
Scuola: ___________________________________________________________________________________________________________ 
 
Indirizzo (Via, n° civico) __________________________________________________________________________________________ 
 
Classe:____________________________________________________________________________________________________________ 
 
N° studenti: ______________________________________________________________________________________________________ 
 
Insegnante di riferimento (nome e cognome): ___________________________________________________________________ 
 
Email: _____________________________________________________________________________________________________________ 
 
Telefono o cellulare: ______________________________________________________________________________________________ 
 
 
Intendo aderire al laboratorio: 
 
Per la scuola primaria 

 Per fare la carta... - 1 incontro della durata di 1.5 ore 
 Un mare di plastica - 1 incontro della durata di 1.5 ore 
 Orto portatile RIÙ - 1 incontro della durata di 1.5 ore 

 
Per classi I e II della scuola primaria  

 La valigia del giocattolaio –1incontro della durata di 2h 
 
Per classi III, IV e V della scuola primaria  

 Cose parlanti–1incontro della durata di 2h 
 
Per classe V della scuola primaria 

 Anatomia della bicicletta –1incontro della durata di 2h 
 

 Si prega di compilare una scheda per ogni classe che intende partecipare 
 Compilare tutti i campi obbligatori 
 Inviare a ludotecariu@comune.santamarianuova.an.it entro e non oltre il 31.10.2019 

 
 
Data ____________________        firma___________________ 
 

L'Amministrazione garantisce che l'utilizzo dei dati conferiti avverrà secondo le modalità previste dal Regolamento UE n. 
679/2016 e dal D.lgs n. 196/2003 come modificato dal D.Lgs. n. 101/2018, ed informa che ai sensi e per gli effetti degli 
stessi i dati personali raccolti sono obbligatori per lo svolgimento dell’iniziativa di cui all’oggetto e saranno trattati, anche 
con strumenti informatici, nell’ambito e per il tempo strettamente necessario alla gestione del progetto scolastico. 

 
firma___________________ 
 



 

 Con il patrocinio di In collaborazione con 

 
SCHEDA F3 - Laboratori del Riuso 

Progetto Scuole 2019 - 2020 “Scarabeo Verde” 
SCUOLA SECONDARIA I GRADO 

 
Istituto Comprensivo: _________________________________________________________________________________ 
 
Scuola: _________________________________________________________________________________________________ 
 
Indirizzo (Via, n° civico) ________________________________________________________________________________ 
 
Classe:_________________________________________________________________________________________________ 
 
N° studenti: ___________________________________________________________________________________________ 
 
Insegnante di riferimento (nome e cognome): _______________________________________________________ 
 
Email: __________________________________________________________________________________________________ 
 
Telefono o cellulare: ___________________________________________________________________________________ 
 
Intendo aderire al laboratorio: 
 
Per la scuola secondaria di I grado 

 Per fare la carta... - 1 incontro della durata di 1.5 ore 
 Un mare di plastica - 1 incontro della durata di 1.5 ore 
 Orto portatile RIÙ - 1 incontro della durata di 1.5 ore 
 La vita di uno smartphone -1 incontro della durata di 2 ore 

 
Per classe I della scuola secondaria di I grado 

 Anatomia della bicicletta–1incontro della durata di 2h 
 

 Si prega di compilare una scheda per ogni classe che intende partecipare 
 Compilare tutti i campi obbligatori 
 Inviare a ludotecariu@comune.santamarianuova.an.it entro e non oltre il 31.10.2019  

 
 
Data ____________________        firma___________________ 

 
 

 

L'Amministrazione garantisce che l'utilizzo dei dati conferiti avverrà secondo le modalità previste dal Regolamento UE n. 
679/2016 e dal D.lgs n. 196/2003 come modificato dal D.Lgs. n. 101/2018, ed informa che ai sensi e per gli effetti degli 
stessi i dati personali raccolti sono obbligatori per lo svolgimento dell’iniziativa di cui all’oggetto e saranno trattati, anche 
con strumenti informatici, nell’ambito e per il tempo strettamente necessario alla gestione del progetto scolastico. 

 
firma___________________ 
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