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Nomina a Soggetto autorizzato
al trattamento 
(ai sensi del Regolamento UE 679/2016, del D.Lgs. 196/2003 e del “Regolamento di Ateneo di attuazione delle norme in materia di trattamento dei dati personali”)

Al Dott./Sig. ._________________________________________________________
                                  (indicare nome e cognome del Soggetto autorizzato)

Il sottoscritto Dott./Sig. ________________________________________________ 
in qualità di Responsabile di struttura presso: 

______________________________________________________________________

                                                           (nome e indirizzo Struttura)

designa

il Dott./Sig. ________________________________ in servizio presso: 

______________________________________________________________________

                                                           (nome Struttura)

 ‘Soggetto autorizzato’ al trattamento secondo le disposizioni contenute nell’ordinanza che definisce le competenze della struttura alla quale la S.V. è preposta.

La S.V. dovrà osservare i principi contenuti nella normativa vigente in materia di trattamento dei dati e di sicurezza dei dati trattati, anche con riferimento alle disposizioni statutarie e regolamentari e alle modalità tecniche adottate da questa Università.

Al riguardo la S.V. si impegna ad effettuare il trattamento osservando le istruzioni allegate (All.1), da intendersi quali parti integranti della presente ed ogni altra indicazione che potrà essere fornita dal Responsabile di struttura.

Il Responsabile di struttura
Dott./Sig.__________________________________

Il Soggetto autorizzato al trattamento
Dott./Sig.__________________________________

Milano, lì
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