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All’ASL  di Vercelli  - Dipartimento di Prevenzione 

Servizio Igiene Alimenti e Nutrizione 

Largo Giusti 13 – 13100 Vercelli  
 

COMUNICAZIONE VARIAZIONE LEGALE RAPPRESENTANTE 

 

Si comunica che a far data da _______________________________________________________ 

 

la societa’ / l’ente/ la cooperativa / altro: _______________________________________________ 

________________________________________________________________________________ 

(denominazione  / ragione sociale) 

 

con sede legale nel comune di _______________________________________________________ 

______________________________________________________ provincia _________________ 

(indirizzo) 

 

titolare dell’attività di ______________________________________________________________ 

svolta presso i locali ubicati in _______________________________________________________ 

(indirizzo) 

 

cap __________________ comune __________________________________ provincia _________ 

 

ha provveduto a nominare quale suo legale rappresentante / procuratore 

 

il/la sig/ra _______________________________________________________________________ 
(cognome e nome) 

codice fiscale: ____________________________________________________________________ 

nato/a a ______________________________________ prov __________ stato ________________ 

il ______________________________________________________________________________ 
(giorno, mese, anno) 

residente a _______________________________________________________________________ 
(indirizzo) 

cap ____________ comune _____________________________________ provincia ____________ 

recapito telefonico_________________________________________________________________ 

indirizzo posta elettronica ___________________________________________________________ 

 

data_________________________    firma__________________________________ 
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INFORMATIVA AI SENSI DELL'ART. 13 del Regolamento Europeo (UE) 2016/679 

 

Si informa che il Regolamento Europeo (UE) 2016/679 in materia di protezione dati personali (“GDPR”) prevede la 

tutela della persona e di altri soggetti rispetto al trattamento dei dati personali.  

Secondo la normativa indicata, tale trattamento sarà improntato ai principi di correttezza, pertinenza, liceità e 

trasparenza e di tutela della riservatezza.  

Finalità - Il trattamento dei dati è effettuato per le finalità di esecuzione di obblighi di legge  ai sensi degli artt. 6, c. 3, 

lett. b del GDPR in base alla Legge regionale 26 ottobre 1982, n. 30 “Riordino delle funzioni in materia di igiene e 

sanità pubblica, di vigilanza sulle farmacie, polizia e servizi veterinari” e alla Legge regionale 9 aprile 1987, n. 25 

“Organizzazione della vigilanza nel settore igienico sanitario e veterinario per specifiche indagini in materia di igiene e 

sanità pubblica, veterinaria, nonché di igiene e sicurezza del lavoro”, nonché per interesse pubblico art. 2-sexies, 

comma 2, lett “u” e “v” D.Lgs. 196/2003.  

Il conferimento dei dati è obbligatorio in quanto la mancanza degli stessi non consente l’espletamento del 

procedimento.  

I dati non saranno comunicati ad altri soggetti non autorizzati a riceverli, né saranno oggetto di diffusione. 

Il TITOLARE DEL TRATTAMENTO l’Azienda Sanitaria Locale di Vercelli (di seguito “ASL VC”), con sede 

legale in C.so Mario Abbiate n. 21, 13100 Vercelli; le attività di trattamento sono effettuate dal  SIAN (Servizio Igiene 

Alimenti e Nutrizione), sede di Vercelli (VC). I diritti dell’interessato possono essere esercitati inviando una mail 

all’indirizzo ufficio.protocollo@aslvc.piemonte.it 

Il titolare ha nominato un RESPONSABILE DELLA PROTEZIONE DEI DATI, contattabile all’indirizzo 

dpo@aslvc.piemonte.it 

La informiamo, infine, che ai sensi degli articoli previsti dal Capo III del GDPR Lei potrà esercitare in ogni momento i 

diritti di accesso, rettifica ,cancellazione, limitazione, il diritto alla portabilità dei dati e il diritto di opposizione. Inoltre, 

ha il diritto di presentare reclamo al Garante della privacy o di ricorrere all’autorità giudiziaria. il diritto di ottenere 

l’elenco completo ed aggiornato di tutti soggetti Responsabili e autorizzati al trattamento dei Suoi dati personali. 

 

L’informativa completa è disponibile sul sito http://www.aslvc.piemonte.it – Area Privacy 

 

 

 

 

http://www.aslvc.piemonte.it/

