
MODULO PER LA RICHIESTA DI EROGAZIONE SERVIZI

Il/la Sig./ra (nome e cognome)....................................................................................

nato/a a.......................................................................................................................

residente in (indirizzo) ................................................................................................

codice fiscale..............................................................................................................

documento d'identità n...........................................rilasciato da.................................

indirizzo e mail.............................................................................................................

indirizzo pec................................................................................................................

telefono........................................................................................................................

chiede 

l'erogazione dei servizi sottoindicati  rilasciando il proprio consenso all'  ATC AT2 nella persona 
del legale rappresentante protempore di Antonello Murgia Via Valle S. Giovanni 8 Nizza M.to Tel. 
0141/793679 e- mail  atcat2@alice.it, PEC atcat2sudtanaro@pecimprese.it; per il trattamento dei 
dati personali sopra indicati :

1)  invio di comunicazioni/documentazione al suo indirizzo anagrafico SI NO
2)  invio di comunicazioni/documentazione al proprio indirizzo di posta elettronica, pec, o anche 
tramite sms al suo cellulare; SI NO

e rilascia il proprio consenso per il trattamento dei dati personali sopra indicati al fine di:
 
3) pubblicazione dei dati relativi ai componenti del Comitato di gestione, del personale, consulenti 
e  collaboratori  esterni  sul  sito  Web  dell’Ambito  Territoriale  di  caccia(ATC)/  Comprensorio 
alpino(CA) ai sensi della deliberazione della Giunta regionale del 28 dicembre 1998, n. 10-26362

                                                                     SI           NO
4) comunicazione del codice IBAN per il rimborso delle quote di ammissione,  e per il pagamento 
dei danni all’agricoltura causati da fauna selvatica  di cui all'articolo 26 della legge 157/1992 e 
dell'articolo  40,  comma  8,  lettera  b)  della  legge  regionale  4  maggio  2012   n.  5. 

SI NO

5) (altro).....………………………………………….………………….…………... SI NO

6) (altro).....………………………………………….………………….…………... SI NO

7) (altro).....………………………………………….………………….…………... SI NO

*(N.B.)

Il sottoscritto.....................................rilascia il proprio consenso al trattamento dei dati relativi alla 
propria  salute  e  ai  certificati  medici,  in  occasione  delle  richieste  di  rimborso  della  quota  di 
partecipazione economica,   .................................. SI NO
*(N.B.)

IIl sottoscritto riceve informazioni relative all’esistenza del diritto di revocare il consenso in 
qualsiasi momento senza che ciò pregiudichi la liceità del trattamento basata sul consenso 
prestato prima della revoca, dandone comunicazione scritta a   ATC   AT2 Via Valle S. Giovanni   
8 Nizza M.to Tel. 0141/793679 e- mail    atcat2@alice.it  , PEC    atcat2sudtanaro@pecimprese.it   
.specificando a quale punto si debba riferire la revoca.

Si informa che con la revoca del consenso, non riceverà il servizio richiesto previsto nel relativo 
punto.
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INFORMATIVA SUL TRATTAMENTO DEI DATI PERSONALI 
ai sensi dell'articolo 13 del GDPR 2016/679

Gentile Utente,
La informiamo che i dati da Lei forniti saranno trattati secondo quanto previsto dal   “Regolamento 
(UE) 2016/679 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, di seguito GDPR)".
I dati personali a Lei riferiti verranno raccolti e trattati nel rispetto dei principi di correttezza, liceità e 
tutela della riservatezza, con modalità informatiche ed esclusivamente per finalità di trattamento 
dei dati personali dichiarati per la finalità sopra indicata; il mancato conferimento potrà comportare 
l'impossibilità per il titolare di erogare il servizio richiesto.  Tali dati sono comunicati alla Regione 
Piemonte  Direzione  Agricoltura,  Settore  Conservazione  e  gestione  della  fauna  selvatica  e 
acquacoltura e al Consorzio per il sistema informativo (CSI Piemonte).

i  dati  di  contatto  del  Responsabile  della  protezione  dati  (DPO)  sono:  DPO  del  Titolare  del 
trattamento  dpo@regione.piemonte.it, Piazza Castello, 165 10121 Torino, tel. 011/4321111; DPO 
dell ATC-AT2: Avvocato Fabrizio Brignolo ,  con Studio in Asti in corso Dante 74,  Tel. 0141/43625   
PEC fabrizio.brignolo@ordiniavvocati.eu;  

Il Titolare del trattamento dei dati personali è la Regione Piemonte Giunta regionale del Piemonte, 
P.zza Castello, 165 10121 TORINO, delegato è il settore “Conservazione e gestione della fauna 
selvatica e acquacoltura”, corso Stati Uniti, 21 10128, Torino, il Responsabile  del trattamento è l' 
ATC  AT2 nella persona del legale rappresentante protempore di  Antonello Murgia Via Valle S. 
Giovanni  8  Nizza  M.to  Tel.  0141/793679  e-  mail  atcat2@alice.it,  PEC 
atcat2sudtanaro@pecimprese.it;

i Suoi dati saranno trattati esclusivamente da soggetti incaricati e Responsabili (esterni) individuati 
dal Titolare o da soggetti incaricati  individuati  dal Responsabile (esterno), autorizzati  ed istruiti in 
tal senso, adottando tutte quelle misure tecniche ed organizzative adeguate per tutelare i diritti, le 
libertà e i legittimi interessi che Le sono riconosciuti per legge in qualità di Interessato;

i Suoi dati, resi anonimi, potranno essere utilizzati anche per finalità statistiche (d.lgs. 281/1999 e 
s.m.i.);

i Suoi dati personali sono conservati, per il periodo come stabilito dal Piano di fascicolazione e 
Conservazione della Direzione Agricoltura, in corso di aggiornamento;

i Suoi dati personali non saranno in alcun modo oggetto di trasferimento in un Paese terzo extra 
europeo,  né  di  comunicazione  a  terzi  fuori  dai  casi  previsti  dalla  normativa  in  vigore1,  né  di 
processi decisionali automatizzati compresa la profilazione.

Il  Sig...................potrà  esercitare  i  diritti  previsti  dagli  artt.  da  15  a  22  del  regolamento  UE 
679/2016,  quali:  la conferma dell’esistenza o meno dei suoi dati  personali  e  la loro messa a 
disposizione in forma intellegibile; avere la conoscenza delle finalità su cui si basa il trattamento; 
ottenere la cancellazione, la trasformazione in forma anonima, la limitazione o il blocco dei dati  
trattati in violazione di legge, nonché l’aggiornamento, la rettifica o, se vi è interesse, l’integrazione 
dei dati; opporsi, per motivi legittimi, al trattamento stesso, rivolgendosi al Titolare, ai Responsabili 
della protezione dati (DPO) o al Responsabile del trattamento, tramite i contatti di cui sopra o il  
diritto di proporre reclamo all’Autorità di controllo competente.

*(N.B):  Barrare chiaramente l'opzione prescelta

________________________                                     ________________________
           Luogo   data                                                                  firma (leggibile)

1) indicare se i dati vengono comunicati ad altri soggetti.
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