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MODULO DI RICHIESTA DI ACCESSO Al DATI
PERSONALI DAPARTE DELLINTERESSATO

Modalita di richiesta per accedere ai propri dati personali conservati da DARTA SAVING LIFE ASSURANCEdac

Ai sensi del Regolamento Generale sulla Protezione dei Dati (GDPR) dell’'UE, Lei, in quanto interessato, ha il diritto
di: chiedere ad Allianz Darta Saving (“Darta”) di confemare se la stessa € in possesso di dati personali che la
riguardano; richiedere una copia cartacea e le registrazioni elettroniche dei dati personali che la riguardano
mantenuti, condivisi e trattati da Darta e richiedere altre informazioni relative al trattamento dei dati personali
che la riguardano. Questo processo & noto come “diritti dell'interessato di accesso ai dati personali” ai sensi del
GDPR. Per ulteriori dettagli, la invitiamo a fare riferimento all'Informativa sulla protezione dei dati che si trova sul

sito Web di Darta www.allianzdarta.ie/la-nostra-offerta/note-legali/#privacy. Si prega di leggere attentamente

I'Informativa primadi inoltrare la richiesta.

Al fine di elaborare la richiesta & necessario fornire informagzioni sufficienti per consentire a Darta di individuare i
dati da Lei richiesti. Inoltre, Darta deve accertare la sua identitd per assicurare che i dati vengano inviati solo
all'interessato e non a terze parti non autorizzate. Si prega di compilare questo modulo e di inviarlo a Darta, con
allegata una copia diun documento di riconoscimento, all'indirizzo:

Allianz Darta Saving
Maple House
Temple

Road

Blackrock

Dublin

Ireland

e-mail: dataprivacy@allianzdarta.ie

Darta confemerd il ricevimento della richiesta e le fornird riscontro entro un mese dalla ricezione della richiesta
predetta, della copia del documento di riconoscimento e di ogni ulteriore informazione/documentazione
necessaria ad identificare i dati ed elaborare la sua istanza.

Informazioni necessarie ad identificare l'interessato

Nome e Cognome Codice fiscale (o equivalente) Data di nascita

Numero di telefono Indirizzo e-mail

Numero di polizza

Documento di riconoscimento

Allegare una copiadi uno dei seguenti documenti di riconoscimento:
e Passaporto valido
e Patente diguida valida
e Carta di identitd valida
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Informazioni richieste

Al fine di facilitare Darta nell’elaborazione veloce ed efficiente della sua richiesta la preghiamo di fornire quanti
piudettagli possibile.

Il sottoscritto chiede a Dartadi:

= Confermare che Dartatratta i dati personali del sottoscritto

= Ricevere unacopiadei propri dati personali

= Conoscere alcune notizie sultrattamento come segue:

= Lefinalitd deltrattamento

= Lecategorie dei miei dati personali trattati

= | soggettio le categorie disoggetti ai quali i dati personali sono stati comunicati

= |l periodo di tempo previsto per la conservazione dei miei dati personali o, qualora non fosse possibile, i
criteri utilizzati per determinare questo periodo

= | diritti delsottoscritto alla rettifica o cancellazione dei dati personali, i diritti per limitare od oppormi al
trattamento dei dati e per presentare un reclamo all’autoritd di protezione dei dati

= L'origine deidati (qualora nonsiano stati forniti dal sottoscritto)

=  Qualsiasi decisione individuale automatizzata che possa avere effetti legali o simili sul sottoscritto, oltre
alla logica applicata al trattamento e le conseguenze per il sottoscritto

*= Laddove i dati personali del sottoscritto vengano trasferiti all’estero, la protezione adeguata inrelazione al
trasferimento

Darta fornira riscontro alla sua richiesta a mezzo del Portale (Area Personale). Qualora, diversamente da quanto
predetto, lei desiderasse ricevere riscontro a mezzo di posta ordinaria o posta elettronico, la preghiamo di
indicare la sua preferenza barrando unadelle opzioni di seguito elencate:

=  Posta(indirizzo specificato nello spazio sottostante)

=  E-mail(indirizzo specificato nello spazio sottostante)

Si prega di fornire eventuali precisazioni che si pensi possano aiutare Darta ad elaborare la richiesta:

Continuare in un foglio separato, se necessario.

Dichiarazione di non responsabilita

Il sottoscritto, ., conferma che le informazioni fornite in questo modulo sono
corrette e che & l'interessato il cui nome compare sulmodulo. E inteso che Darta deve confermare il documento di
riconoscimento e che il sottoscritto potrebbe essere contattato di nuovo per ulteriori informazioni al fine di
identificare i dati personali richiesti. E inteso che la richiesta sard priva di efficacia fin tanto che non saranno
ricevute tutte le informazioni richieste da Darta. Inoltre, & inteso che, sebbene la richiesta sia gratuita, se il
sottoscritto dovesse chiedere di nuovo le stesse informazioni o queste siano state rese introvabili o dovesse
inoltrare richieste infondate o eccessive, Darta potrebbe addebitare una tariffa amministrativa ragionevole per
elaborare la richiesta del sottoscritto.

Firma Data




