

FORM ESERCIZIO DEI DIRITTI IN MATERIA DI PROTEZIONE DEI DATI PERSONALI 
(Regolamento (UE) 2016/679)

Cos’è questo form? 
Il presente form ha lo scopo di facilitare l’esercizio dei diritti riconosciuti in materia di protezione dei dati personali da parte degli interessati. 

Quali sono i termini per la risposta?
Le istanze ricevute saranno evase nel più breve tempo possibile e comunque entro 30 giorni dalla data di ricezione del presente form.
In caso di particolari complessità, ovvero qualora ricorra giustificato motivo, detto termine potrà essere prorogato di altri 60 giorni. INVITALIA  provvederà comunque ad informare l’interessato di tale proroga entro 30 giorni dalla ricezione del form. 
Quali sono i costi da sopportare?
L’esercizio dei diritti da parte dell’interessato è gratuito. In alcuni casi, qualora le richieste siano manifestamente infondate o ripetitive, INVITALIA potrà riservarsi di valutare un recupero dei costi amministrativi sostenuti ovvero rifiutare di soddisfare la richiesta, dandone adeguata motivazione nei termini sopra indicati.

Il Presente modulo dovrà essere compilato con cura e attenzione in quanto consente l’identificazione dell’interessato e la delimitazione precisa dell’oggetto della richiesta. 
Tutte le informazioni in merito al trattamento dei dati sono rinvenibili nella privacy policy.

Dati dell’interessato richiedente

Nome:
Cognome:
Luogo:
Data di nascita: 
Residenza: 
Recapito telefonico:
Posta elettronica:
Recapito della risposta: (indicare posta ordinaria e relativo indirizzo se diverso dalla residenza, indirizzo posta elettronica)
Documento d’identità: (specificare tipo documento e allegarne copia)
C.F.:
Riferimento richiesta
Misura agevolativa:
Protocollo misura agevolativa:
Indicazione gara:
Altro (specificare):
 Oggetto della richiesta

1. Diritto di accesso (art. 15):
· Chiedo conferma dell’esistenza o meno di un trattamento dei miei dati personali, 
· Chiedo di ottenere copia dei miei dati personali oggetto di trattamento 
· Vorrei accedere alle seguenti informazioni:
· le finalità del trattamento
· le categorie di dati personali in questione
· i destinatari o le categorie di destinatari dei miei dati 
· il periodo di conservazione dei miei dati personali o i criteri per la determinazione
· l’origine dei dati che non vi ho fornito direttamente
· l’esistenza di un processo decisionale automatizzato e/o profilazione 
· gli estremi identificativi del/i Responsabile/i del trattamento

2. Diritto di rettifica (artt. 16):
· Chiedo di rettificare i miei dati personali, in quanto inesatti, come segue: ____________________________
· Chiedo di integrare i miei dati personali, in quanto incompleti, come segue: _______________________

3. Diritto alla cancellazione (art. 17):

· Chiedo di cancellare i miei dati personali per i seguenti motivi (specificare quali – cfr. art. 17 comma 1): 
____________________________
____________________________
____________________________

· Chiedo, nei casi previsti all’art. 17, paragrafo 2, del Regolamento (UE) 2016/679, l’attestazione che il Titolare ha informato gli altri Titolari di trattamento della mia richiesta di cancellare link, copie o riproduzioni dei miei dati personali.
La presente richiesta riguarda (indicare i dati personali, le categorie di dati o il trattamento cui si fa riferimento): _____________________________________________________________

4. Diritto di limitazione al trattamento (art 18):

· Contesto l’esattezza dei miei dati personali
· Il trattamento dei dati è illecito
· I dati sono necessari per l’accertamento, l’esercizio o la difesa di un mio diritto in sede giudiziaria
· Mi sono opposto al trattamento dei dati ai sensi dell’art. 21, paragrafo 1, del Regolamento (UE) 2016/679. 
La presente richiesta riguarda (indicare i dati personali, le categorie di dati o il trattamento cui si fa riferimento): _______________________________________________________________

5. Diritto alla portabilità[footnoteRef:1] (art. 20):  [1:  Per approfondimenti: Linee-guida sul diritto alla "portabilità dei dati" - WP242, adottate dal Gruppo di lavoro Art. 29, disponibili in www.garanteprivacy.it/regolamentoue/portabilita] 

· Chiedo di ricevere, in un formato strutturato, di uso comune e leggibile da dispositivo automatico, i dati personali che mi riguardano
· Chiedo la trasmissione diretta dei dati personali che mi riguardano a________________ (indicare estremi destinatario dei dati):
· tutti i dati personali forniti al titolare
· un sottoinsieme di tali dati.
[bookmark: _Hlk39701717]La presente richiesta riguarda (indicare i dati personali, le categorie di dati o il trattamento cui si fa riferimento): _______________________________________________________________




6. Diritto di opposizione al trattamento, anche per finalità di marketing diretto (art. 21)
· [bookmark: _Hlk39701089]Mi oppongo al trattamento dei miei dati personali ai sensi dell’art. 6, paragrafo 1, lettera e) o lettera f), per i seguenti motivi legati alla mia situazione particolare (specificare): _______________________________

· Mi oppongo al trattamento dei miei dati personali effettuato a fini di invio di materiale pubblicitario o di vendita diretta o per il compimento di ricerche di mercato o di comunicazione commerciale

La presente richiesta riguarda (indicare i dati personali, le categorie di dati o il trattamento cui si fa riferimento): _______________________________________________________________


Eventuali integrazioni e precisazioni alla richiesta 
(fornire eventuali spiegazioni utili o indicare eventuali documenti allegati)

____________________________________________________________________________________

____________________________________________________________________________________

____________________________________________________________________________________



Recapito per la risposta

Desidero ricevere riscontro al seguente indirizzo di posta elettronica _______@_________
O

Desidero ricevere riscontro al seguente indirizzo di posta ordinaria _________________


Allegati 

INVIO
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