CONSENSO AL TRATTAMENTO DEI DATI PERSONALI

Il sottoscritto professionista delegato _____________________________________
"titolare del trattamento", informa che i dati personali richiesti:
a) occorrono per la identificazione dei soggetti, l'istruttoria e l’emissione del decreto di trasferimento;
b) possono essere forniti sia dagli interessati che raccolti presso terzi;
c) saranno conservati presso lo studio o presso strutture delegate;
d) saranno trattati dal titolare e/o dagli incaricati del trattamento (sotto la diretta autorità del titolare) con mezzi informatici sia ai fini degli adempimenti imposti al professionista delegato, sia ai fini
statistici, e comunque sempre in adempimento agli obblighi di legge;
e) devono essere obbligatoriamente conferiti per i fini di cui sopra;
f) il trattamento dei dati avverrà anche per le finalità previste dalla normativa in materia di antiriciclaggio e antiterrorismo (Regolamento UIC Parte V.3);
g) possono e/o devono essere comunicati a tutte le Pubbliche Amministrazioni, agli Uffici Pubblici in genere anche giudiziari, tra cui, a titolo esemplificativo, Questura, Prefettura, Ufficio Italiano Cambi, Agenzia delle Entrate, Agenzia del Territorio, Registro Imprese, Comuni.
h) saranno conservati in un archivio elettronico per almeno dieci anni dall'ultimazione della prestazione;
E' suo diritto richiedere aggiornamenti, modifiche e cancellazioni dei dati, nel rispetto di quanto precede, così come è suo diritto rifiutare i dati richiesti.
Luogo e data _____________________

Firma ___________________________



