
ALLEGATO 11

 
 

 

 

DICHIARAZIONE CODICI NSO 

 
Il/La sottoscritto/a…………………………………………………………..nato/a a……………………. 
………………………..il………………………..e residente a ………………………………………….. 

Via/corso/piazza ……………………………………………. Codice fiscale…………………………. 

in qualità di: 

� titolare 

� legale rappresentante 

� procuratore 

in quanto soggetto che ha il potere di agire in nome e per conto dell’Impresa: 

denominazione…………………………………………………………………………………………….. 

sede legale…………………………………………………………………………………………………. 

Codice fiscale………………………………………Partita IVA…………………………………………. 

N. telefono…………………………………………N. fax………………………………………………… 

Casella posta elettronica NON certificata………………………………………………………………. 

Casella posta elettronica certificata……………………………………………………………………… 

comunica che  

 

I CODICI TRASMISSIONE NSO SONO I SEGUENTI: 

 

ID PEPPOL………………………………………………………………………………………………… 

CODICE NSO/SDI COOP………………………………………………………………………………… 

PEC…………………………………………………………………………………………………………. 

 

INFORMATIVA AI SENSI DELL’ART. 13 DEL D. Lgs. 196/2003 e ss.mm.ii. e art. 13 del Reg. UE 2016/679:                            
“Dichiara in ultimo di essere informato/a che i suoi dati personali saranno trattati, in conformità al D.Lgs 196/2003 e ss.mm.ii. e del 
Reg. UE 2016/679 dall’ASL CN1,, esclusivamente ai fini del presente procedimento.                                      
I dati personali sono trattati per il tempo strettamente necessario a conseguire gli scopi per cui sono stati raccolti. Specifiche misure 
di sicurezza sono osservate per prevenire la perdita dei dati, usi illeciti o non corretti ed accessi non autorizzati.Gli interessati hanno 
il diritto di ottenere dall’ASL CN1, nei casi previsti, l'accesso ai dati personali e la rettifica o la cancellazione degli stessi o la 
limitazione del trattamento che li riguarda o di opporsi al trattamento (artt. 15 e ss. del Regolamento).                                       
L'apposita istanza all'ASL CN1 è presentata contattando l’U.R.P.,Via Carlo Boggio 12 12100 CUNEO, indirizzo email: urp@aslcn1.it 
Gli interessati che ritengono che il trattamento dei dati personali a loro riferiti avvenga in violazione di quanto previsto dal 
Regolamento hanno il diritto di proporre reclamo al Garante, come previsto dall'art. 77 del Regolamento stesso, o di adire le 
opportune sedi giudiziarie (art. 79 del Regolamento). 

 

Data_________________________     Firma____________________________________ 

 

Da restituire firmato digitalmente  


