AL COMUNE DI TREMESTIERI ETNEQ
Uitfcio Artivitd Produttive - SUAP

pec: comune. tremestierietneo@legalmail it

SEGNALAZIONE CERTIFICATA INIZIO ATTIVITA' PER STRUTTURE E IMPIANTI
PER LO SVOLGIMENTO DI ATTIVITA® FISICO-MOTORIA E SPORTIVA
Al sensi dell’art, 19, L. 241/90 & ss.mm i, defl'arr, 27 LR, 7/2019 od at senst della TR, 29 dicembre 2014 o, 29

IL/LA SOTTOSCRITTO/A

Coetinie INome

CF, | | Dara di nascira [ | | | Sesso [(JM  [JF

Cormune Prownuw  Staly
Luogo di nascita: | | | [ | | Cirradinanza I |
Comimne (AT Provineia

Restdenuw | | E | | |
Wia S P, n civicn Telefonosi

T Izcrizione Kep, Imprese | |
aclla { ] Tirclare di dinra individuate {T] Rappresentante legale della societh

qualita di: ] P'residente dellassociazione 7] Akee

Da compilare in caso di societh/associazione/aluo

CE. | | P.IVA (se diversa da CF) |

Ragione socile [

|
|
Sede; Comune l E Provincia |:|

Via /P.aza f | N7 Ci"i'*'”| |C-'JLP| | | | | |
|

PRC i o 1 Iscrizione Regtstro Impn‘.sc|

CON LA PRESENTE SEGWNALA IL /LA

[ ]A -NUOVA APERTURA
[ ] B - SUBINGRESSO

[ ] C- VARIAZIONE
|:| C1- Ampliamento di mq / Riduzione di mq / Modifiche intetne m C2 - Trasferimento di sede

[ ]| D-CESSAZIONE

DELL*ATTIVITA? FISICO-MOTORIA E SPORTIVA
SYOLTA NELLA SEGUENTE STRUTTURA:

[ | INPALESTRA

I:] IN STABILIMENTO BALNEARE { Autorizzat con provy. n. del )
l:l IN HOTEL/VILLAGGIO TURISTICO ( Auforizzato con provy. n. del }
]:| IN STRUTTURA PRIVATA NON RICONOSCIUTA DAL C.O.N.I

[ ]ALTRO:

DENOMINATO

A tal fine, il/]1a sowoscriito/a, consapevole delle responsabilita e delle sanzioni penali stabilite dalla legge per le false altesta-
zioni e le mendaci dichiarazioni, la formazione e/ I'uso di atti falsi, sotto propeia responsabélita (are. 75-76, D.P.R. 445/2000),

DICHIARA QUANTO SPECIFICATO NELLE SEGUENTI SEZIONT:



| Sezione A ~ NUOVA APERTURA |

L’'ATTIVITA® E* UBICATA A TREMESTIERI ETNEO IN

Via/Piarza | |

n.-::ivicol ‘ Piano I:l Interno I:l CAP |9 JS |U }3 ‘[I' ‘
Esttemi catastali; Fnglio l:l Pmrtice]]a| | Subakternc e

Sup. attivitd myq. Sup. complessiva mq.

INSERFTO IN UN CENTRO COMMERCIALE []s1 CINO

Se SI indicarc:

DENOMINAZIONE DEL CENTRO COMMERCIALE

NUMERQ MASSIMO DI PRATICANTI SIMULTANEAMENTE AMMISSIBILE NELL IMPIANTO N.
RAPPORTO SPAZTO /UTENTE: MQ. /PERSONE;

ATTIVITA’ A CARATTERE PERMANENTE ]
STAGIONALE [ DAL AL

PER LO SYOLGIMENTO DELLA SEGUENTE ATTEVITA’/IMSCIPLINA:

CON L'USO DELLE ATTREZZATURE INDICATE IN RELAZIONE TECNICA,

Data Firma del titelare o del Iegale tappresentante

(fitma per estesa € leggibile)

| Sezione B - SUBINGRESSO |
DI ESSERE SUBENTRATO ALL’'IMPRESA CON ATTIVITA’ UBICATA A TREMESTIERI ETNEO IN

Via/Piazza | |

1. civico | | Piano I:I Intesno :I CAP |‘J |5 |0 [3 ||] |

in ditta (Denominazione del cedente ) | |

avente C.F, / Part. IVA | |

gia in possesso di S.c.ia. / Amonzzazione & del

A SEGUITO:
] Compravendita [] Affitto dP’azicnda [] Donazione
[ Pusiene [] Conferimento [] Suceessione

|:| Risoluzione contratte d'affitta

(] Alue cause: i

COME DA ATTO DEL REGISTRATO IL AL N°® CHE SI ALLEGA

S¢ papmmsenta che o worvma delfart. 2536 o [ soniraiit of srasfuinrente defia propriced o &f gogimenty delugiendy mmmerdial deoonn cssere provais per
Freritts fatio pukblics o seriitara privata antsniisata), salte Possereanse dell formm riabilife dalla Bgge per ff trasfertmentn det lingedt bews dell asgenda,

Data Firma del tirolare o del fegale rappresentante

(firma per estese ¢ leggibile)



Sezione C1 - VARIAZIONE
AMPLIAMENTO/RIDUZIONE/MODIFICHE INTERNE

CHE L’ATTIVITA UBICATA A TREMESTIERI EITNEO IN

Via/Piazza | |

0. Civice | Pianc I:l laterno |:] CAP \_9 |5 ‘0 ]3 ].0 ‘

HA SUBITO

MODIFICA DEI LOCALI CONSISTENTE NELLA:

CON CONTESTUALE:

[] AMPLIAMENTO DELLA SUPERFICIE DELL’ATTIVITA’ DA mq. A mq.
[_] RIDUZIONE DELLA SUPERFICIE DELL’ATTIVITA’ DA mq. Amq.
] MANTENIMENTO DELLA STESSA SUPERFICIE DELL’ATTIVITA?

Superficie Totale Mg,

Duata Firma del titolare o del legale rappresentante

{(firma per esteso e leggibile)

| Sezione C2 - TRASFERIMENTO DI SEDE |

CHE L’ATTIVITA’ UBICATA A TREMESTIER] ETNEQ IN

Via/Piazza ‘

|
n. cvico ‘ ‘ Piano D Interno D CAP [9 15 J 0 |3 l H] ‘
Estremi catastali: Foglio I:I Particella | | Subalterno :l

SARA’ TRASFERITA A TREMESTIERI ETNECQ IN

Via/Plazza |

|
1. CIVICO ‘ ‘ Piano I_—_| Interno B CAP i 9 ‘ 5 I 0 l3 ‘ ] ‘
Estremi catastali: Foglio I:I Particella | | Subaltermo S

Supetficie attivita Mq, Supetficie Totale Mg

Data_ . Firma del titelare o del fegale rappresentanie

(firma per esteso e leggibile)




| Sezione D - CESSAZIONE !

L’ATTIVITA> UBICATA A TREMESTIERI ETNEO IN

Via/Piazza | |

n. civico ‘ Piano E Intemolj CAP |9 ‘5 ‘0 ‘3 !0 E

GIA MUNITO DEL SEGUENTE TITOLO ABILITATIVO ALI’ESERCIZIO:

S.C.LA /AUTORIZZAZIONE Nuwere | Prot. s, Fef

[] Trasferimento in proprieta o gestione dell’attivita a favore di

CESSA DAL | | PER:

[] Chiusura definitiva dell’atrivita

Data

Fitmra del titolare o del legrale rappreseatante

{firma per csteso @ leggibile)




I softoscritto titolare/legale rappresentante, ai sensi degli artt. 46 e/o 47 del DPR 4452000, consapevole delle
responsabilith ¢ delle sanzioni penali stabilite dalla legge per le mendaci dichiarazioni e la formazione o uso di atti
falsi (Art. 76, DPR 445/2000), e della decadenza dai benefici evenfualmente conseguenti al provvedimento emanato
sulla base della dichiarazione non veritiera (Art. 75, DPR 445/2000),

DICHIARA, altresi

- che non sussistono ncl propd confrontd "cause di divicto, di decadenza o di sospensione” di cui allart. 67 Dlgs.

6/9/2011, n®159 In case di sacietd dovrd essere compiiare Fallegaro “A”):
- i essere in possesso del permesse/ carta di soggioino n. tilasctato dalla Questura di
m data con scadenza 1l per mod

Y

- di avere la disponibilita dei locali dove verrd svolta Tatiivitd io virmi dell’allegate atte di (Propreld [/ Lowaggene [
Canmdale )

- che Mmmohile di svolgimento dell’attivita di cud alla presente S.cia. € in regola con le norme sdilizio-urbamistiche in
quanto munite di ] Certificato di agibilird [] Cenrtificato di agibilitd provvisoria [] Agibilita assentita
13 Ao come da documentazione allegata;

- che Fimmobile di svolgimento delPattivirh di cui alla presente S.cia. [ ] non ha subite, dall'epoca del rilascio
delPultino diolo edilizio-urbanistico, intervenit cdilizi sopgetd a preveativa comunicazione, awtonzzazione o
concessione edilizia [} ha subito intervent edilizi regolarmente denunciati ¢/o autorizzat, come da
documentazione allegata;

- che Fattivitd verrd svolta nel rispetto delle norme ¢ dei regolamenti, anche locali, di polizia urbana e di pubblica
sicurezza, igienice-sanitan, cdilivio-urbanisticl e relativi alla destinazione cd alluse degli immobili nelie zone urbane;

- [] che nulla & cambiate, ﬁspctto all’ardvita cscrcitara dal chccdanc drolare / gestore, in ordine alka upologm di |
atovidd, at locali di esercizio, agh implang ed alle altrezzatnwe, al requisid edilizio-urbadstcd, igienico-sanitar, di |
pubblica sicurezza cd oggertivi in generale o cave df rwbingrerss barrare fa cavelia).

In relavione a clascuna defle vod che seguono, PCHIARA che:

Impatto agustico
L attivitd, ai sensi dellarr. 4, c. 1, def D PR, 0. 227 del 19/10,/2011:
[] & esente dall’obbligo di predisposizione della documenrazione di impatto acustico.

[ & seggetta allobbligo di predisposizione dells documentazione di impatro acustico, pertanta specifica che:

[:] L'attivita genera emigsioni di rumore non superiori ai limiti D L'attivita genera emissioni di rumore superiari ai limiti stakiliti
stahiliti dal decumente di classificazione acustica del territorie dal documento di classificazione acustica del tetriterio comunale di
somunals di riferimeanto ovvaro, ove quasio non sia stato adottate,  rferimentn ovvero, pve questo non sia stato adottato, al Bmiti

ai lim#i individuati dal decreto def Presidents del Consiglio dei individuati dal decreto del Presidente del Consiglio dei Ministri del

Ministri del 14/11/1997 {Allegare mod. £13, portale regionale 85Uy 14111997 (Allegare mod. A10, portale regionale SSU)
Note:

DPrevenzione incendi
Lastuttura [ ] @ soggetta [Jnone soggetta al Controlla Prevenzione Incendi, ai sensi del DPR 151/2011
{In caso positivo allegare refativa documesntazione )

Mote:

Acaue reflue:

[ Lattivita prevede lo scarico di acque reflue di tipo domestico, o assimilabili ad esso, senza alcuna variazionoe qualitativa e guantitativa
rispetto a quanto previste nell'autorizzazione di agibilita dell'immehbile ove & ubicata Fesercizio;

D Lattivith prevede lo scarico df acque reflus &'t meteatiche pet | guali necessita specifica segnalazione/autorizzazions, che si allaga.

Note:

Locali serminterray

D L'attivita viene esercitata in locali seminterrati muniti di autorizzazione n. codel . ... rilasciata dal servizio
prevenzione & sicurezza ambienti di lavoro della competente Azienda Sanitaria Provinciale;

L] ©'attivita non visne esercitata in locall seminterrat,

Mlota:




DICHIARA, infine, che:

_| Nella palestita, per il coordinamento, la direzione o la gestione delle artivira fisico-motorie (Art. 3 L.R. 25/2014} &

impiegate ¢ presente il soggetto di seguito indicato, che ha accettato I'incanco come da dichiarazione allegata
{Alcgato I):

_| Nello stabilimento balncare, hoetel, villaggin turistice e simile, per lo svolgimento delPactivita fisico-motoria (Art.
3 LR. 29/2014) & impiegato e presente il soggetto di seguito imdicato, ¢he ha accettate Pincarico come da
dichiarazione allepata (Allegato 1):

.| Nella steuttura privata non riconosciuta dal CONI, per Pinsegnamento ed il coordinamento delle ativitd fisico-

motorie (Art. 3 L.R. 29/2014) & impiegato e presente il soggeun di seguito indicato, che ha accertato Pincarico come
da dichiarazione allegata (Allegato 1):

[ Nelta palestra, nella sala ginnica o pella struttura sportiva apesta al pubblico, per lo svolgiment dei corsi
finalizzati al miglioramento delfefficienza fisica (Art. 4 T.R, 20/2014) & impiegato ¢ presente, in qualita di dirertore
tecaicw, il sogretto di segnito indicate, che ha accettato Yincarico come da dichiarazione allegata (Allegato 1):

Sig. nato a
il C.F. residente a
in Via / P.zza n. in possesso del segnente

ttolo di studio (Tegere conto df quanio previsio, in funzione dell’gativitd svolta, dagli arit, 3 e 4 della L.R. 29/2014):

0 Laureain Scienze Motosic conscguita presso Flniversita di nell’anno ;
O Diploma ISEF conseguito presso nelPanno
C Titolo di studio equipollente

CONSCEUIL) Presso nellanno H
[ Laurea quadrdennale in Scienze Motoric conseguita presso FUniversita di nell’anno

C Lavrca Magistrale in Scienze e tecniche defle attivith sportive (LM 68) consegnita presso I'Universitd i

nellanne
|'i Laurea Magistrale in Scienze e tecniche delle attivita motorie e preventive adawate (LM 67) conseguita pressa
Plniversitd di nell’anno
U Laurea Magistrale in  Management dello sport (LM 47) conseguita presso  "Universita  di
nell’ anao ¢ Lawrcea iticnnale in Scienze Motoric conseguita presso
IPUniversitd di nelPannc i

- -] che Piropianio ¢ le attrezzature sono conformi al regolamento vigente del C.O.N.1. (Se ricorre barcare Ia casella);

- di avere stipulato con la compagnia assicutativa apposita
polizza n. del a favore degli vicnti dellimpianto per gli eventi
dannosi comunque connessi allo svolgimento delle attivita effettuate alPinterno dell'impianto stesso;

- di essere a conoscenza che per lo svolgimenio dei corsi finalizzati al miglioramento dellPefficienza fisica, ai sensi
dell’art. 4 della L.R. 20/2014, allintcrno delle steuimre & obbligatoria la presenza di istrottori specifici per disciplina
in possesso di apposita abilitazione rilasciata dal CONI, o da enni riconesciuti dal CONI, e dell’Attestazione “Basic
Life Support Defibrillation’ {(BLSIY);

- che il responsabile sandtario € il Dott, nato a

il , in possesso della specializzazione in I Imedicina dello sport Dcard.iologia, lanrea conseguita

presso  'Universita  di nell’anno . specializzato presso FPUniversita di
nell’anno H

Data Firma del titolare o del legale rappresentante

{firma per esteso e legpibile)

6




Si allega la seguente documentazione:

Docwnento di reonoschimento in corso di walidis del sottoscrittore e di tutt § sogpetti che rendono dichiaraviond

O-Copia del permesso di soggiorno in corso di validicy;

O-Copia dells ricevista dells richiesta di donovo del permesso di sopgiorno conforme alla normativa vigente In materia ;

Relazione teenico-descrwdva dellatavid, dot locali ¢ delle aluezzalure otlizzate, redatta, datata, femata e tembram da
tecpico abilitata, qoindi sottoscrilla dal tiolare della struttura o dad legale rappresentanie /itolare della ditra

Planimenda dei locali con destinazione d'use di tuiti gli spazi interni all'atdvitad ed indicazione delle attrezsature tramite
lependa, redatta, datata, fiomata e timbrata da tecnico abilitato, quindi sottoscritta dal #tolare della struttura e dal legale
rappresentante/ tinlare della dita

Attestazione di versianento ded dicet di istrurtoria Suap

Altegato A - Dichiarazione di akri soggetti in caso di societi

Alegato 1 - Acretmzione dell’incarico del soggetto preposto al coordinumenta, direrione, gestione, efc.

Agibilica dei lnealt e/ o alrea Hiolo edilizio-urbanistico

Trolo di possesso

Arto di cessione/ affirto i wzicnda {In caso di subingresso)

Documentarione rebativa all'impatto acastico (Liventaale)

Dncumentazione refariva alla prevenzione incendi (Fventuale)

Autorizzarinne agl scaricht (Fvenmale: ATVA o altea autonzzazione specifica)

Autortzzazione per i ocali seointerrat {Eventuale)

(I I I I A N Y

Diclhiarazione ‘TART

1

Altres

INFORMATIVA SULLA PRIVACY (Art. 13 del Regolamento UE 201 6/672 del 27 apriie 2016 e ss.mm.ii.)

fl Regoiamente UE 2016/679 del 27 aprile 2016 & ss.mm.ii. {“Regolamento generale sulla profezions dei dati”) tutela le
persone e gli altri soggetti rispetto al trattamento dei dati personali. Pertanto, come previsto dallart. 13 dei predetio
regolamento, si forniscong le sequenti informazioni:

Finalitd del trattamento. | dati personali saranne utilizzati dagli uffici nell’ambito del procedimento per il quale la
dichiarazione viene resa.

Modalita del trattamento. | dati saranno trattati dagli incaricati sia con strumenti cartacei sia con strumenti informatici a
disposizione degli uffici.

Ambito di comunicazione. | datt poiranno essers comunicati a terzi nei casi previsti della normativa nazionale e
regionale in materia di procedimento amministrativa & in caso di contralli sulla veridiciia delle dichiarazioni {art. 71 del
D.P.A. 2B dicembre 2000 n. 445 {"Testo unico delle disposizioni legislative e regotamentari in materia di documentazions
amministrativa™; inolire verranno comunicati a soggetti terzi per 1o svolgimento di compiti istituzionall attribudi dalla legge o
da regolamenti.

Diritli. L'interessato pud in ogni momenio esarcitare i diritti di accesso, di rettifica, di aggiornamento e di integrazione dei
dati come previsto dall’art. 15 del Regolamento UE 2016/679. Per esercitare tal diritti tulte le richieste devono essere
rivokte al SUAP.

Tltolare del trattamento: SUAFP di Tremestieri Etneg

II1a sottoseritto/a dichiara, altres], di aver letto 'informativa sul irattamento dei dali personal.

Dhata

Firma del tirolare o dei Icgale rappe nte

{firma per csteso e leggibile)




Allegato A

DICHIARAZIONE SUL POSSESSO DEI REQUISITI MORALL DI ALTRI SOGGETTIE
(1IN CASQ D1 SOCIETA”)

U sottoscritto [Cogrome ¢ nonze)

nato i {Provingcia Y, il

C.F, Citladinanza Seasor M J FLI
Residenza: Prowincia Comune

Via, Piazza, etc. he CAP

n qualitd di

SOCTO/ A
AMMINISTRATORL

SINDACD

T O [

Altro (Specifioare)

della Societs c.f

consapevole delle sanziomi penaii previste dalla leppe per le false dichiarazioni e attestazioni (ast. 76 del DPR n, 445 del 2000 ¢
Codice penale), somo la propria responsabili,

DICHIARA
n  di essere in possesso del requisiti di onorabilitd previst dudla legpe;

®  che non sussistono ned propad confronti le canse di divieto, di decadenza o di sospensione previste dalla legge (arr. 67 del
D.Lgs 06/09 /2011, n. 159, “Lifferti delle misure i prevenzsione previste dal Codice dell leggd anlimafia e delle miswee di
prevenzinne, noaché nuove disposizioni in materia di documentazione antimafia™).

INFORMATIVA SULLA PRIVACY (Art, 13 del Regelamento UE 2016/679 del 27 aprile 2016 & ss.mm.ii.)

I Regolamente LIE 2016/679 del 27 aprite 2016 e ss.mm.ii. ("Regolamento generale sulla protezione dei dati”) tutela le
persane e gli aiiri soggetti rispetto al trattamento dei dati personali. Pertanto, come previsto dallart. 15 del predetio
regalamento, si forniscond le seguenti informazioni:

Finalita def trattamento. | dati personali saranno utilizzati dagli uffici nell'ambito del procedimento per it quale la
dichiarazione viene resa.

Modalita del trattamente. | dati sarannc trattati dagli incaricati sia con strumenti cartacei sia con strumenti informatici a
disposizione degli uffici.

Ambito di epmunicazione. | dati potranno essere comunicafi a ierzi nei casi previsti della normativa nazionale e
regionale in materia di procedimento amministrative e in caso di controlli sulla veridicitéd delle dichiarazioni (art. 71 del
D.P.R. 28 dicembre 2000 n. 445 {"Testo unico delle disposizioni legislative e regolamentarti in materia di documentazione
amministrativa™); inaltre verranno comunicati a soggetti terzi per lo svolgimento di compiti istituzionali attributl dalla legge o
da regolamenti.

Diritti. Linteressato pud in ogni momento esercitare i diritti di aceesso, di rettifica, di aggiornamento e di integrazione dei
dati come previsto dall'an. 15 del Regolamento UE 2018/878. Per esercitare tali diritti tutte le richieste devono essere
rivolte ai SUAR,

Titolare del trattamento: SUAP di Tremestier Etneo

Hia sottoscritin/a dichiara, altrest, di aver letto l'informativa sul trattamento dei dati personali.

Attenzione: gualora dat conirolli 1nccesive # contenseto dolle drebiarazions risslti von corrispondsnte al vero, olfre ally sansgont penall, @ prevista
dn @ecadensar dui bensfect otternsti tubla base delle dichiarasiont stesve fart, 75, DPR 4437 2000).

Data,

{(Firma per esieso ¢ leggibile - Allegare documento di idenrita
in corso di validitd del dichizrante)



Altegrato 1

DICHIARAZIONE DI ACCETTAZIONE DELL'INCARICO DA PARTE DEL SOGGETTO PREPOSTO
ALLA DIREZIONE. COORDINAMENTO E/O SVOLGIMENTO DELLE ATTIVITA’ FISICO /MOTORIF,
3 ED T.4 R, 29712 14 N. 29
(Resa wt senst dell'Are A6, ded I3 PR 445 /20000

1l/1La sottoscritto/a , nato/a &

{Prov. 3, 1l JOF

residente a {I'rov. ), CAD i Via/Plurs

n . i conoscenea delle sanziond previste dallart. 76 del
D PR 445 del 28/12/2000 nel caso di dichiarazioni mendacdi ¢ di formazione o uso di ati falsi,
DICHIARA

- di essere in possesso del seguente titolo di studio :

[1 Laurea in Scienze Motone conseguita presso Fliniversita di nell’anno H
O Diploma ISEF conseguito presso nelFanno ;
[0 Titale di studio equipnllente

consegmwito presso ncll’annoe H
O Laurea quadriennale in Scienze Mntorie conseguita presse 'Universitd di neil’anno

O Laurea Magistrale in Scienze e tecmiche delle attivita sportive (LM 68) consepuita presso PUndversith di
nelltanno

U Lawrcs Magisirale in Svicnze ¢ fceniche delle attivitd motode ¢ preventive adataie (LM 67) conseguita presso
Pl niversita di ucilFanno

0 Lawurea Magistrale in Management dello sport (LM 47) consegnita presso 'Universita di
nell' anno ¢ Laurea triennale in Scienze Motorie consepuita presso 'Universita di
nell*anno

- relativamente alla struttura sita a Tremestieri Einen, Via/P.zza
n, in ditma , di accettare:

1

-

Pincatico di conedinatore, ditettore e/ o gestore delle artivita fisico-motorie svolte in palestea (Arc.3, c. 1, L.R. 29/2014);

Iimpiego nello stabilimento balneare, hotel, villagrio turistico € simile, per lo svolgimento delle ateivita fisico-motonia
(Art. 3, c. 2, L.R. 29/2014);

. Pincarico di insegaante ¢ conrdinatore delie attivita fisico-motorie svolte nella scruttura privata non ziconosciuta dal

CONI (Art. 3, ¢. 3, L.R. 29/2014);

T lincarico di direttore tecnico per lo svolpimento dei corsi finalizzad af miglioramento dell'efficienza fisics, nella
palestra, nella sala ginnica o nella serutteea sportiva aperta al pubblico (Art 4, c. 2, LR, 29/2014).

- che non sussistono nel propri confronti "cause di divieto, di decadenza o di sospensione di cwi all'art. 67 del
D.Lgs. 139/2011;

- di essere in possesso di permesso/carta di soggiomo n. rilasciato dalla Questura di
in dava con scadenza il pet motivi .

INFORMATIVA SULLA PREVACY (Axt. 13 del Regolamento TE 2016/679 del 27 aprile 2016 € ssomm i)

I Eepeiumentu UL 2016/479 del 27 apride 20104 ¢ ssmmed, lepolamento generle suils protdons Jen Jao”) wiels Je peesone & gl alind soggeni rispetny al
warsamento det dac personali, Portonoco, come previste dallare 13 del predeteo cogolaments, s fonuscons [z seguentl infenmezions:

Finalita del trattamento, | dat pesseaah saranno adlizzad dapi utticn nellambice del procedimeoro per d quale ia dichiarasions viene resa,

Modalitd del trattamento, | dat spranan tractat daght mcarienat sia con stunend cartaced sin con stumend aformanc 2 dsposizione Juyl offics

Ambiro di comunicazioue, [ dad potranno essere comunicad a terzi nel casl provist dells normaiiva neziveale ¢ roonale nomatens Jiprocedimenta
anuninisteative £ in caso di conoell sulla vendicitd delle dicluaraziond (art. 71 del DI 28 dicembre 2000 0, 445 (FEesto vmce delle disposiaon legislauve ¢
repolamencar in materis 3 documensazione aruminizeracva”™); molre vercanno comanicat s sopgetd terzd pee lo svolgimento di comepin sntzionals atteoun
callz legge o da repolament.

Diritd. [ 'interessaio pud in agni momento esercitare | dirit di accessn, di rectifica, di agpioraaments ¢ di integrazione dee dao come previseo dallaet, 13 del
Regolamenim TR 2016,/679. Per erercitare rali diritt patte e richieste devono essere rivolte al SUTAR.

Titelare del wanamento: SUTAT Ji Tremesten Emen

11/1a socmseriten /2 dichiazz. afrresi, di aver letro Uinformativa sul rramramento deor dad personali

Data

(Firma per esweso ¢ legmibile - Allegare documento di idearira
1o corso di validith del dichrarante}




