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Gentile Signora, Egregio Signore,

Chiediamo di leggere attentamente il presente documento “informativa privacy” redatto da Columbus Clinic Center Srl (di seguito
Titolare del trattamento/Clinica) ai sensi dell’art. 13 e 14 del Regolamento Europeo relativo alla protezione dei dati personali, meglio
conosciuto come GDPR.

Quali sono i dati personali che la Clinica raccoglie?

Attraverso il modulo sopra riportato vengono richiesti diversi dati quali ad esempio nome, cognome, n. di carta di identita, indirizzo
etc. Suoi e del soggetto delegato al ritiro della documentazione sanitaria per Suo conto. Tali dati sono conosciuti come dati personali.
La presente informativa dovra pertanto essere letta e visionata da Lei e sottoposta anche all’attenzione del soggetto che vorra
delegare.

Al soggetto delegato: fonte da cui hanno origine i dati

La Clinica informa il soggetto delegato che i dati di cui al documento sopra riportato, dati che La riguardano, sono stati forniti alla
struttura dal delegante, soggetto che le affida il ritiro della documentazione sanitaria a lui riferita. Alcuni dati potrebbe
inserirli/compilarli direttamente Lei (in qualita di delegato). La Clinica La invita pertanto a visionare I'informativa per intero.

Chi e il Titolare del trattamento? Come contattarlo? Titolare del trattamento & Columbus Clinic Center Srl in persona del Legale
Rappresentante pro tempore, con sede legale in Via Buonarroti 48, 20145, Milano. Dati di Contatto del Titolare del trattamento:
Tel. 02 480801, indirizzo e-mail: privacy@columbus3c.com

Chi e il Responsabile della Protezione dei dati (RPD)? Come contattarlo? L'RPD & un soggetto con conoscenza specialistica della

normativa privacy che si occupa di supportare, consigliare la Clinica per le questioni relative alla protezione dei dati personali e che
controlla il rispetto della norma. Il dato di contatto dell’RPD della Clinica &: dpo@columbus3c.com
Perché la Clinica raccoglie e tratta i Suoi dati e quelli del soggetto delegato? Quale base giuridica permette alla Clinica di trattare i

Suoi dati? Di seguito Le spieghiamo la finalita per la quale il titolare del trattamento tratta i Suoi dati e quelli del soggetto che vorra
delegare: - adempiere alle attivita funzionali alla consegna della documentazione sanitaria richiesta — referti/esami istologici/cartelle
cliniche in modalita cartacea per il tramite di consegna a mano al soggetto che vorra indicare come delegato al ritiro. Base giuridica
del trattamento e I'adempimento alla richiesta effettuata dall’interessato al fine dell’esecuzione di un contratto di cui Lei & parte -
art. 6 par. 1 lett. b).

A chi verranno comunicati i dati personali raccolti dalla Clinica? Per la finalita di trattamento sopra riportata i Suoi dati personali
potranno essere dunque comunicati a: - soggetti interni alla struttura del titolare del trattamento (istruiti per tali trattamenti di dati
— art. 29 GDPR); - soggetti che offrono servizi di manutenzione del sistema informativo della clinica (nominati responsabili del
trattamento — art. 28 GDPR); - soggetti da Lei delegati per il ritiro della documentazione sopra menzionata. Qualora desiderasse
visionare I'elenco completo dei Responsabili del trattamento potra farne richiesta a privacy@columbus3c.com

| dati personali vengono trasferiti in Paesi fuori dall’Unione Europea? | dati forniti non saranno trasferiti extra SEE.

Per quanto tempo vengono conservati i dati? Il trattamento sara svolto in forma automatizzata e manuale, con modalita e strumenti
volti a garantire la massima sicurezza e riservatezza. Il documento di delega sara ritirato dall’addetto dell’ ufficio preposto al momento
della consegna della documentazione al soggetto delegato e sara conservato per 1 anno.

Quali sono i dati che devo necessariamente fornire alla Clinica? Quali invece quelli che posso decidere di non fornire? ||
conferimento dei Suoi dati e del soggetto delegato & necessario al fine della corretta gestione della procedura di ritiro della
documentazione da parte della persona terza da Lei delegata. || mancato conferimento comportera I'impossibilita di fruire di tale
modalita di consegna della documentazione sanitaria.

Quali sono i diritti che posso esercitare? Lei e il soggetto delegato avete il diritto, in qualunque momento, di chiedere al Titolare del
trattamento: - I'accesso ai dati personali e alle informazioni ad essi relative (es. finalita di trattamento); - la rettifica ossia
I'integrazione di dati di cui la Clinica € in possesso ma che sono incompleti, la limitazione del trattamento; - la cancellazione dei dati
personali. Tale diritto puo essere esercitato nei limiti di specifiche condizioni ad esempio se i dati in possesso del titolare sono stati
trattati illecitamente. Tale diritto non puo essere esercitato ad esempio se il trattamento e previsto da un obbligo di legge. Inoltre, il
diritto di proporre reclamo al Garante per la protezione dei dati personali (www.garanteprivacy.it). Chi devo contattare per
'esercizio dei diritti sopra illustrati? Lei e il soggetto delegato potrete rivolgervi al Titolare o all’RPD della Clinica scrivendo
all'indirizzo dpo@columbus3c.com. Data di aggiornamento: 16.07.2026

Il Titolare del Trattamento

COLUMBUS CLINIC CENTER s.r.1.
Via Buonarroti 48, 20145, Milano Tel. 02 480801 - Fax 02 48080635
C.F. 08837020968 P.IVA 10982360967 info@columbus3c.com_www.columbus3c.com
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MODULO PER LA DELEGA AL RITIRO
(REFERTI/ESAMI DIAGNOSTICI/CARTELLA SANITARIA/DOCUMENTAZIONE SANITARIA IN GENERE)

Dati del delegante:

Il/la sottoscritto/a titolare della documentazione sanitaria richiesta
Nato/a a il Residente a via
DELEGA
Il Sig./la Sig.ra nato/a a il
residente a via

Al ritiro della seguente documentazione sanitaria:

[] cartella clinica [] Esami diagnostici (es. lastre, radiografie, esami del sangue, istologici etc.)

Dati del delegato:

Nome cognome

Documento d’identita del delegato

Tipo n.
Scadenza Luogo e data
Data Firma del delegante

N.B.: Il delegato deve presentarsi munito del proprio documento d’identita e del documento d’identita del titolare della
documentazione sanitaria. Qualora la documentazione richiesta sia di minore, il ritiro potra essere effettuato da uno dei genitori
presentando la presente delega compilata dall’altro genitore e con fotocopia dei documenti d’identita di entrambi.

PARTE RISERVATA ALL'UFFICIO PREPOSTO

Firma dell’addetto dell’ ufficio preposto

Firma del delegato per avvenuta consegna
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