SERVIZIO SANITARIO REGIONALE
: EMILIA-ROMAGNA

Azienda Unita Sanitaria Locale di Parma

BUREAU DES RELATIONS PUBLIQUES

FORMULAIRE DE DELEGATION POUR LA SOUMISSION DE RAPPORTS TELS QUE PLAINTES,
SUGGESTIONS, ELOGES, REMERCIEMENTS

Je soussigné (e),

Né (e)
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Document d’identification™ .........oooeeee i n°

[0 En tant qu'intéressé direct (uniquement si majeur)

[] tant que parent du mineur

[ En tant que tuteur/administrateur auxiliaire de
Delegue

Monsieur/Madame

Relaché par



De

[] soumettre le rapport ci-joint, qui contient mes données personnelles, également de nature
particuliere

[ soumettre le rapport ci-joint et recevoir la réponse correspondante, qui contient également mes
données personnelles de nature particuliere

Conscient des sanctions pénales et administratives prévues par 1’art. 76 du décret présidentiel 28/12/2000 non. 445 en cas de
fausses déclarations, de falsification de documents, d’usage ou d’affichage de faux documents ou de documents contenant
des données ne correspondant pas a la vérité, déclare étre informé, en application et aux fins des articles 13 et 14 du
Reglement UE 2016/679 (dit GDPR), que les données personnelles contenues dans cette délégation sont collectées par la
société USL de Parme, responsable du traitement, par le personnel autorisé, pour la satisfaction de votre demande, dans le
cadre de la de la procédure pour laquelle cette déclaration est faite et pour le temps nécessaire a la poursuite des finalités pour
lesquelles elles sont collectées. L’intéressé peut a tout moment exercer les droits visés aux articles 15 et suiv. en adressant
une demande spécifique au délégué a la protection des données personnelles (DPO), par e-mail a I’adresse dpo @ausl.pr.it.
Informations completes disponibles sur www.ausl.pr.it — section « PRIVACY »Joindre une photocopie d’une piece d’identité
en cours de validité de I’intéressé/délégant.

Joindre une photocopie d’une piece d’identité en cours de validité de I'intéressé/délégant.
* Le délégué doit étre majeur et doit montrer sa propre piece d’identité pour identification.

Lieu et date . Signature

De I'intéressé/délégant



