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AZIENDA SANITARIA LOCALE DI PESCARA
Via Renato Paolini, 47

65124 PESCARA

Cognomeenome Genere Ci M - Ci F

Data di nascita Luogo di nascita

Codice Fiscale (in siampatello)

Comune di Residenza

indirizzo

Recapito Telefonico

lndirizzo e-maii (in stampatello)

Nome del Medico di Medicina Generals

In qualitt‘v di

[j Diretto/a interessato/a

D Genitore / tutore legale / curatore'di
Nome e cognome
Data di nascita Luogo
C‘F. residenza

[:i Dichiaro di aver Iicevul‘ol Ietto e comgreso I’intormativa resa ai sensi dell’art.13 del Regalamento UE 2016(679

Data e Luogo Firma:

El Manifesto la voiont‘a di aderire allo screening provinciale,all’esecuzione del test antigenico e di aderire
al percorsc definite in case di positivité

Firma:

D Esprimo il mio consenso aila comunicalione del referto tramite indirizzo di posta eiettronica sopra indicate
0 tramite sistemi di refertazione on-Iine e mi obbligo a comunicare al MMG o PLS il risultato con conseguente
esecuzione del test molecolare, in case di positivité‘

Firma:

RISERVATO AL TEAM SANITARIO

Postazione Data e ora

Esito: D NEGATIVO D ' POSITIVO

Firma operatore
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u AZIENDA SANITARIA LOCALE DI PESCARA
Via Renato Paolini, 47

65124 PESCARA

Gemile Signora/e.
L'Azienda Sanitaria Locale di Pescara neIIa sua quaIité di TitoIare deI trattamento dei dati personali, La infonna
sulle modalité con cui sono tranati i Suoi dati personali neIIo svolgimento delle aniviié relative all‘esecuzione di

test volontari SARS-CoV—ZI
I dati personali acquisiti in reIazione all’esame, sono necessari, in quanto Iaddove l’esame dia esito positive, Lei
potré essere contattato daI Servizio Igiene territorialmente competente a] fine di fare ulteriori accenamenti‘
Titolare deI trattamentodei dati: II Titolare deI Trattamento é I‘Azienda Sanitaria Locale Pescara, con sede in Via
PaoIini, 47 65124 Pescara, indirizzo PEC protocollo.aste@pec.it in contitolaritfi con la Regione Abruzzo e con i

Comuni abruzzesi, ai sensi dell’an. 26 del RegoIamemo UE 2016/679.

Responsabile della protezione dei dati: II Responsabile deIIa Protezione dei Dan (RPD) é raggiungibile a]

seguente indirizzo: Azienda Sanimria Locale Pescara, con sede in Via PaoIini, 47, 65124 Pescam, E-maiI:
d iogfi/ausl. )e.it: PEC d govaslgelmpecil :

Finalita‘i del lrattamento dei dati e base giuridica
La finalité del tranamemo dei dati personali é queIIo di diagnosi, cura e prevenzione deII’emergenza virale SARS—

CoV-2.
Il tranamemodei Suoi dati personali o della persona che rappresema. é necessario per:

- motivi di interesse pubeico nel settore della sanité pubeica, quaIi Ia protezione da gravi minacce per Ia
salute a carattere transfrontaliero, ai sensi dell'art. 9, par. 2 lett. i) del GDPR

- l'esecuzionedi compiti di sicurezza e salute delIa popolazione,salvaguardia della vita e incqumité fisica,
ai sensi dell'art, 2-sexies letti u) del Di Lgs 196/03.

- fini statistici e di ricerca scientifica, ai sensi dell'art. 9 par. 2 Iett, j) del GDPR
Fome da cui hanno origine i dati personali
I dati personali che sono oggeno di trattamento da parte deII’Azienda Sanitaria some a questa conferiti da pane Sua
0 da pane di altri interessati che agiscono per nome 0 per Suo canto.
Modalité di trattamento
Le anivité di tranamento dei dati personali sono effettuate da pane di soggeni appositamente autorizzati aI

trattamento in ottemperanza a quanta previsio dagli anicoli 28 e 29 del GDPR con modalité elenroniche e/o
manuali. adonando Ie adeguate misure Iecniche ed organizzative previste dall’articolo 32 del GDPR rispetiando i

principi di necessitz‘i. liceité, con'enezm. esanezza, proporzionalilé, peninenza e non eccedenza. I dati verranno
comunicati aI Servizio Igiene terriiorialmente competeme affinché quest‘uhimo La contatti per uIteriori
accenamemi. qualora necessario. In case di esilo positivo al test, i suoi dati potranno essere comunicati
direnalnenle 3] Sue medico curante, In case di esito negativo. potré ricevere una comunicazione formale sulla
posta eIettroniea da Lei indicata.
Periodo di conservazione dei dati personali o criteri utilizzati per determinare tale periodo
I dati personali sono conservati dall’Azienda Sanitaria, ai sensi dell‘art, 5 del GDPR, owero in base a quanto
previsto dal piano della conservazione documentale dell’Azienda Sanitaria e successivamente saranno distrunii
Trasferimento dei dati personali
NelI’ambito delle previste anivité di screening, i Suoi dati ed i risultati dein esami effettuati verranno comunicati
aI sistema ATTRA, messo a disposizione deIIa Regione Abruzzo. per Ia geslione dei tamponi‘
I Suoi dati personali non saranno in aIcun modo diffusi e non saranno oggetto di trasferimemo in Paesi terzi.
Facolta‘a o obbligo della comunicazione dei dati personali
La comunicazione dei Suoi daii personali o delIa persona che rappresenta (ad es. tessera sanitaria e documento
riconoscimento) NON costiluisce un obbligo giuridico. II mancalo conferimemo dei daii personaIi NON
consentiréi Ia panecipazioneallo Screening provinciale per la ricerca di SARS-CoV-Z‘
Profilazione
I suoi dati personali non saranno oggetto di profilazione0 di processi decisionali automatizzati.
Esercizio dei diritti
Qualora ritenga che i Suoi dati siano tranati in modalité non conforme aIIa nonnativa vigente pub proporre
reclamo aII’Autorité Garante per la protezione dei dati personali.
Lei puc‘). rivolgendosi direnamenle a] RPD all‘indirizzo di posta elenronica dpodi‘auslpeil PEC dpo.aslpe(z?pec.it
o scrivendo all‘indiriuo suindicato. esercitare iI diritto di accedere ai Suoi dati personali. o oneneme la renifica o
integrazione eV nei casi stabilili daIIa Iegge. Ia Iimitazione, la cancellazione o l‘opposizione aI trattamento (ai sensi
degli articoli da IS a 22 del GDPR)


