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Il/la Sottoscritto/a (nome e cognome) _____________________________________________________________ 

Nato/a__________________________________il___/___/_____CF____________________________________ 

Residente a __________________________________ in Via _________________________________________ 

Email________________________________________ PEC__________________________________________ 

 

In qualità di ________________________________________________________________________________ 

 

CHIEDE 
 
L’accesso al/ai seguenti dato/i documento/i (indicare ogni elemento utile all’identificazione di quanto richiesto): 

_____________________________________________________________________________________ 

 
Che il rilascio avvenga in modalità cartacea o elettronica in una delle seguenti modalità: 

• All’indirizzo email sopra indicato 

• All’indirizzo di posta elettronica certificata  

• Ritiro copia cartacea presso la sede di MultiMedica SpA 

• Dispositivo elettronico USB/CD/DVD 

 

Il presente modulo, dopo essere completato in ogni sua parte, dovrà essere trasmesso secondo una delle modalità 

di seguito descritte: 

Alla cortese attenzione: URP Ospedale San Giuseppe  

Via Posta: Via San Vittore 12, 20123 Milano  

Via Mail: urp.sg@multimedica.it 

DICHIARA 
- Di conoscere le sanzioni amministrative e penali previste dagli art 75 e 76 del DPR 445/2000 “Testo Unico 

delle disposizioni legislative e regolamentari in materia di documentazione amministrativa” in caso di 

dichiarazioni mendaci; 

- Di essere a conoscenza che il rilascio è gratuito salvo il rimborso del costo effettivamente sostenuto per la 

riproduzione dei supporti materiali. 

 

Data ______________   Firma_______________________ 

 

Alla presente si allega fotocopia di un documento di riconoscimento in corso di validità. 

Informazioni sul trattamento dei dati personali  
Con riferimento ai dati forniti compilando la richiesta di accesso ed ai trattamenti connessi alla richiesta stessa, il Titolare del trattamento dati personali, 

MultiMedica SpA, con sede legale in Via Fantoli 15/15 Milano informa che i dati trattati saranno utilizzati per il tempo strettamente necessario per 

dare esecuzione alla richiesta e che la base giuridica del trattamento è la necessità di dare riscontro alla richiesta stessa in esecuzione di un obbligo 

di legge. Per l’esercizio dei diritti di accesso ai dati, rettifica, cancellazione, limitazione del trattamento, portabilità, opposizione potrà contattare il 

Titolare tramite e-mai all’indirizzo privacy@multimedica.it e nei casi previsti dalla normativa potrà presentare reclamo al Garante per la protezione dei 

dati personali. MultiMedica SpA ha nominato il proprio Responsabile della protezione dei dati (RPD/DPO- Data Protection Officer) ai sensi degli artt. 

37, 38 e 39 del GDPR. Il DPO può essere contattato a mezzo email scrivendo all’indirizzo rpd@multimedica.it.  
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