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Art. 28 - Richiesta di riesame

1. 1l richiedente, nei casi di diniego totale o parziale dell’accesso generalizzato o di mancata risposta entro il
termine previsto dal precedente art. 25, ovvero i controinteressati, nei casi di accoglimento della richiesta di
accesso, possono presentare richiesta di riesame al Responsabile della prevenzione della corruzione e della
trasparenza della Fondazione (modello allegato n. 6 al presente Regolamento) che decide con provvedimento
motivato, entro il termine di venti giorni.

2. Se I’accesso generalizzato & stato negato o differito a tutela della protezione dei dati personali in conformita con
la disciplina legislativa in materia, il Responsabile della Prevenzione della corruzione e della trasparenza,
provvede sentito il Garante per la protezione dei dati personali, il quale si pronuncia entro il termine di dieci
giorni dalla richiesta.

3. A decorrere dalla comunicazione al Garante, il termine per I’adozione del provvedimento da parte del
Responsabile della Prevenzione della corruzione e trasparenza & sospeso, fino alla ricezione del parere del
Garante e comunque per un periodo non superiore ai predetti dieci giorni.

Art. 29 - Motivazione del diniego all’accesso

Sia nei casi di diniego, anche parziale, connessi all’esistenza di limiti all’accesso generalizzato, sia per quelli connessi
alle eccezioni assolute, sia per le decisioni del Responsabile della Prevenzione della Corruzione e Trasparenza, gli atti
devono essere adeguatamente motivati.

Art. 30 - Impugnazioni

1 Avverso la decisione del Responsabile del procedimento o, in caso di richiesta di riesame, avverso la decisione
del Responsabile della Prevenzione della corruzione e trasparenza, il richiedente I’accesso generalizzato puo
presentare richiesta di riesame al Difensore Civico competente per ambito territoriale e/o proporre ricorso al
Tribunale Amministrativo Regionale ai sensi dell’art. 116 del Codice del processo amministrativo di cui al
D.Lgs. n. 104/2010.

2 Se 'accesso generalizzato € negato o differito a tutela della protezione dei dati personali in conformita con la
disciplina legislativa in materia, ¢ possibile adire il Garante per la protezione dei dati personali, il quale si
pronuncia entro dieci giorni dalla richiesta.-

3 Nei casi di accoglimento della richiesta di accesso, il contro interessato pud presentare ricorso al Difensore
Civico.

Sezione 4 - ACCESSO ALLA DOCUMENTAZIONE CLINICA

Fatto salvo quanto previsto alle precedenti sezioni 1 -2 -3 del presente Regolamento, I’accesso alla documentazione
clinica detenuta dalla Fondazione ¢ altresi regolata da specifiche disposizioni e procedure alle quali si rimanda, fatta
salva la declinazione dei seguenti principi di carattere generale.

Art. 31 - Ambito oggettivo

Documentazione clinica: le cartelle cliniche, certificazioni e relazioni mediche, valutazioni medico legali, lastre
radiografiche, referti di esami clinici o diagnostici, cartelle infermieristiche e in generale tutta la documentazione
concernente lo stato di salute degli assistiti presso la Fondazione.

Art. 32 - Ambito soggettivo:
32.1 Soggetti legittimati alla richiesta

L’accesso alla documentazione clinica e ad ogni altra documentazione contenente dati inerenti alla salute & sempre
consentito:

a) al paziente maggiorenne a cui si riferisce la documentazione sanitaria;

b) ai soggetti che esercitano la potestd genitoriale, se il paziente ¢ minorenne. In caso di separazione o divorzio, il
genitore richiedente deve specificare di essere o non essere genitore affidatario del minore;

¢) nel caso di revoca della potesta ad entrambi i genitori, il diritto di accesso spetta al tutore;
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d) in caso di soggetto inabilitato (art. 415 c.c.) al tutore o, per il soggetto destinatario di un provvedimento di
Amministrazione di sostegno, mediante I’assistenza dell’ Amministratore nominato dal Tribunale;

¢) agli eredi legittimi o testamentari di paziente deceduto. In tal caso dovra essere provata detta qualitd anche con
dichiarazione sostitutiva dell’atto di notorieta, ai sensi dell’art. 47 del D.P.R. n. 445/2000;

f) alla persona delegata per iscritto dal paziente o da chi esercita la potesta o la tutela. In tal caso deve essere
presentata copia del documento di identita del delegante e quella del delegato.

32.2 - Interessati

Al sensi dell’art. 92 del D.Lgs. n. 196/2003, eventuali richieste di presa visione o di rilascio di copia di documentazione
clinica da parte di soggetti diversi da quelli indicati al precedente punto 32.1 possono essere accolte, in tutto o in parte,
solo se la richiesta ¢ giustificata dalla documentata necessita:

a) di far valere o difendere un diritto in sede giudiziaria ai sensi dell' articolo 26, comma 4, lettera ¢) del D.Lgs. n.
196/2003, di rango pari a quello dell'interessato, ovvero consistente in un diritto della personalit o in un altro diritto
o liberta fondamentale e inviolabile;

b) di tutelare, in conformita alla disciplina sull'accesso ai documenti amministrativi, una situazione giuridicamente
rilevante di rango pari a quella dell'interessato, ovvero consistente in un diritto della personalitd o in un altro diritto
o liberta fondamentale e inviolabile.

32.2 - Controinteressati

Sono controinteressati i soggetti individuati o facilmente individuabili in base alla natura del docuemtno richiesto, che
dall’esercizio dell’accesso vedrebbero compromesso il loro diritto alla riservatezza.

32.3 - Uffici competenti

Direzione Medica di Presidio e Ufficio rilascio copia cartelle cliniche

32.4. Modalita, tempi di rilascio della documentazione ed oneri finanziari

Per le modalita operative per il rilascio della documentazione clinica si rinvia a quanto indicato nella carta dei servizi,
presente in tutti i reparti di degenza e pubblicata sul sito web della Fondazione nella sezione dedicata: “Servizi al
cittadino - i diritti del paziente”; nella medesima sezione & possibile scaricare il modulo per la richiesta e/o
conferimento di delega per il ritiro di copia di cartella/documentazione clinica. ‘

Sezione 5 -DISPOSIZIONI FINALIX

Art. 33 - Accesso da parte dell’ Autorita Giudiziarie e di soggetti pubblici

1 E estraneo alla disciplina dell’accesso agli atti ed & sempre consentito ’accesso alla documentazione, anche di
natura sanitaria, su disposizione dell’Autoritd Giudiziaria o di polizia, previa presentazione di specifica richiesta
scritta.

2 I soggetti pubblici possono acquisire le informazioni necessarie all’esercizio delle loro funzioni istituzionali o la cui
comunicazione sia prevista da un disposizione di legge nel rispetto di quanto previsto dagli artt. 18 ¢ 19 del D. Lgs .
n. 196/2003

3 L’acquisizione dei documenti amministrativi da parte dei soggetti pubblici, ove non rientrante nella previsione
dell’accertamento d’ufficio di stati,a qualita e fatti ovvero controllo delle dichiarazioni sostitutive presentate dai
cittadini, si informa al principi odi leale cooperazione istituzionale.
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Art. 34 - Archiviazione delle richieste di accesso

1 Le richieste di accesso, debitamente protocollate sono conservate, a cura del Responsabile del 2 procedimento,
secondo quanto previsto dal Titolario d’Archivio e Massimario di scarto dell’ente, vigente al momento della
richiesta. '

2 Le richieste di accesso e i conseguenti provvedimenti sono conservati secondo i tempi previsti dal Titolario e
Massimario di scarto del sistema sanitario e sociosanitario vigente nel tempo.

Art. 35 - Registrazione delle richieste di accesso

1. Le richieste ed il loro esito devono essere riportate in apposito Registro tenuto a cura dell’Ufficio Relazioni con
il Pubblico (URP).

2. Tale registro ¢ soggetto a pubblicazione trimestrale nella sezione Amministrazione Trasparente del sito web
istituzionale della Fondazione.

3. Atal fine, ogni Direzione/struttura dovra pertanto fornire al'URP opportune informazioni al riguardo.

Art. 36 - Norme di rinvio

Per quanto non espressamente disciplinato dal presente Regolamento, si applicano le disposizioni in materia di accesso
della L. n. 241/1990, del D.P.R. n. 184/2006, del D.L.gs. n. 33/2013 nonché delle Linee Guida emanate in materia
dall’ Autorita Nazionale Anticorruzione (ANAC).

Art. 37 - Entrata in vigore

1. 1l presente Regolamento entra in vigore dalla data di adozione di apposito provvedimento deliberativo del Consiglio
di Amministrazione; da tale data sono disapplicate le precedenti disposizioni aziendali in materia.

2. 1l regolamento verra pubblicato sul sito web della Fondazione nella sezione “Amministrazione Trasparente”, sotto
sezione “Altri contenuti - Accesso civico” unitamente ad apposita modulistica relativa alla presentazione delle
istanze di accesso.

4
/g/if
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Al Responsabile del procedimento (*)
struttura
della Fondazione IRCCS
Istituto Nazionale dei Tumori
via Venezian 1

20133 Milano MI

Oggetto: richiesta di accesso documentale (Jegge n. 241/1990)

IV/La sottoscritto/a (cognome e nome)

NALO A (IUOZO € QAA)..eeieureeeeererererirreesrereasaesrreereareeaseeeissesrersssssssrssssssesrssnsseassnseassssssnsansan il

FESTARIITE @ (INAINZZO).c.ueeiiereieiiiiteetceeteiesieeieresttie et eesiseesesesstesasssasesasassssesionssse s onnesssnnsosnmsnsssanaesnssssnssossttonsssnnssennrssnenes

recapito/i telefonico/i .........cooevneniniincinnicce e indirizzo e.mail

documento di identita (tipo e NUMETD) .. ..vi et ii it it e e ree e e aaeaees (di cui si allega fotocopia)

O B0 QUATEA i ..ot ettt araens

(specificare i poteri rappresentativi: legale rappresentate di persone fisiche o giuridiche, tutore, curatore e simili — allegare documentazione
comprovante in rapporto e la fotocopia del documento di identita propria e del soggetto rappresentato)

T V1) (LU U O SN

(indicare gli estremi del soggetto rapgresentato: persona fisica, giuridica, ditta, amministrazione, sindacato etc. e allegare documentazione comprovante
il rapporto e la fotocopia del documento di identita del soggetto richiedente e del soggetto rappresentato)

codice fiscale — partita IVA

CHIEDE

O3 di esaminare la documentazione
O di ottenere copia in carta semplice

[ di ottenere copia conforme all’originale (in bollo)
(previa presentazione da parte del richiedente delle relative marche da bollo)

(] di ottenere copia in formato digitale

del/i sotto indicato/i documento/i amministrativo/i (tipo di documento - riferimenti per I'individuazione): ......c.vvveviinerecreninnnennn

Prende atto che

- la presa visione della documentazione ¢ gratuita

- il rilascio di copia/e ¢ subordinato al rimborso dei costi di riproduzione, secondo le tariffe e modalita specificate nel Regolamento per
’accesso pubblicato su sito web della Fondazione, e al pagamento in contrassegno degli eventuali costi di spedizione;

- la domanda di accesso (qualora inoltrata tramite servizio postale, telefax o posta elettronica diversa dalla PEC) potra essere evasa solo se
corredata da fotocopia del documento di identita del richiedente e dell’eventuale soggetto rappresentato nonché della documentazione
attestante i poteri di rappresentanza.

Luogoedata .........cccovreeinvnnennnnn, Firma del richiedente

INFORMATIVA PRIVACY ai sensi dell’art. 13 del D.Lgs. n. 196/2003: ai sensi dell’art. 13 del D.Lgs. 196/2003, desideriamo informarLa che i Suoi dati
saranno trattati al fine di dare esecuzione alla Sua richiesta di accesso agli atti. 1l trattamento avverra in modo manuale ed informatizzato. 1l titolare del
trattamento ¢ la Fondazione IRCCS Istituto Nazionale dei Tumori di Milano. Responsabili del trattamento sono i funzionari designati secondo competenza
Con la compilazione della presente iganza, il richiedente esprime il consenso al trattamento dei propri dati per le finalita sopra indicate.

k]

] ) 21 & Y Firma del richiedente ..............cccoovivviviiivimmieicecieee et eeneee

Note

(*) I riferimenti delle strutture competenti per materia (con relativi riferimenti telefonici/indirizzi di posta elettronica istituzionale/PEC) alle
quali vanno inolirate le richieste di accesso sono pubblicati nel sito web istituzionale della Fondazione nella pagina Amministrazione
Trasparente ai seguenti link: hitp:rwww. istitutotumori. mi. it/modules. php? name =Content&pa=showpage &pid=499 e
htto: fwww. istitutotumori.mi.it/upload files/EmailTel. pdf
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Al Responsabile del procedimento (*)
struttura
della Fondazione IRCCS
Istituto Nazionale dei Tumori
via Venezian 1

20133 Milano MI

Oggetto: delega per accesso ai documenti amministrativi

II/La sottoscritto/a (cognome e nome)

documento di identita (di cui si allega fotocopia)

con riferimento alla propria richiesta di aceesso ........... ..l i

DELEGA

IlMa sig./sig.ra (cognome e nome)

NALO @ (IUOZ0 € AALA).....ereeuieieieeeieeeee ettt ettt sttt e s e en s n e eeneas il

documento d’identita (di cui si allega fotocopia)

OO a prendere visione dei documenti
O aritirare copia della documentazione sopra indicata, previo pagamento dei costi di riproduzione

O la delega & conferita anche per 1’accesso ai documenti richiesti, riguardanti la sfera di riservatezza del delegante.

Luogo edata..........ccocovvnennncnnnne

Firma del richiedente

Note

(*) I riferimenti delle strutture competenti per materia (con relativi riferimenti telefonici/indirizzi di posta elettronica istituzionale/PEC) alle
quali vanno inoltrate le richieste di accesso sono pubblicati nel sito web istituzionale della Fondazione nella pagina Amministrazione

Trasparente ai seguenti link: http:/fwww.istitutotumori.mi.it/modules. php? name=Content&pa=showpage &pid=499 e
http:/iwww. istitutotumori. mi.it‘upload_files/EmailTel pdf

-afpaaall
1eDa7] & R
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Modulo interno per documentare ’accesso documentale informale (L. 241/1990)
(riservato al Responsabile del procedimento di accesso)

1 Si@./SIS.FA ((COZMOME € MOIME). 1. v tuveetettententeteereee it eeere et eneauesasatenesaenaeensensionsansonsetannssnseesseressesesenssasesionaesseenses
NALO A (1UOZO0 € AALAY..c.uvureeeieereeitrieeeeertieiesieieeeeesieressesreesassasesasssaaasassaseessassenssasaesansssenanns | PP
TESIAEINTE & (INQINZZ0) c1vveeiieereiiiiieei st ee ittt e s ieeieessrb e s s e sessesbaa et eesesbessssstaesonss s s e snssassanserenenssronssssnesesssenneenseesssensssennsnnans
recapito/i telefonico/i .........cocoovviivniniiiiir e INdirizzo e.mail.......cccoecrimeerreinceninec e

documento di identita (tipo e numero) ......c.oiii i e (di cui si allega fotocopia al presente modulo)

D0 B QUATIER @ v v e oottt et ettt

(specificare i poteri rappresentativi: legale rappresentante di persone fisiche o giuridiche, tutore, curatore e simili — allegare documentazione
comprovante in rapporto e la fotocopia del documento di identita propria e delf soggetto rappresentato)

per conto di

(indicare gli estremi del soggetto rappresentato: persona fisica, giuridica, ditta,amministrazione, sindacato etc. e allegare documentazione comprovante
il rapporto e la fotocopia del documento di identita del soggetto richiedente e del soggetto rappresentato)

codice fiscale — partita IV A ..o

HA CHIESTO
o di esaminare la documentazione
o di ottenere copia in carta semplice
o di ottenere copia conforme all’originale (in bollo) 1
(previa presentazione da parte del richiedente delle relative marche da bollo) , i

o di ottenere copia in formato digitale

del/i sotto indicato/i documento/i amministrativo/i (tipo di documento - riferimenti per 1"individuazione): ......evvverereerrveeereeneenn

Esito della richiesta di accesso
O accesso accolto:
O Accesso effettuato mediante visione della documentazione indata .....................coeveeeee. (visione gratuita)
generalita dell’accompagnatore (se il richiedente é accompagnato durante la visione da altra persona).
COZNOME € TOTNL eevevenrnerereeereneeanneeeneeienanannns
documento di identita (di cui si allega fotocopia). .........ccccoeeiiiiiiiinininnnn.n.
O Accesso effettuato mediante estrazione di copia della documentazione in data ....................cccoenvenene. previa
verifica di avvenuto pagamento dei costi di riproduzione, come da ricevuta qui allegata.
O invito a presentare richiesta formale.

o Per presa visione
0 Per ricevuta di copia della documentazione

Firma del richiedente 11 Responsabile del procedimento di accesso

"""""""""""""""""""""" S.C/S.S. s

L’esame di documenti pud avvenire esclusivamente c/o i locali della struttura Responsabile del procedimento alla presenza di un
dipendente incaricato. E’ vietato asportare i documenti dal luogo presso il quale sono dati in visione, tracciare segni su di essi o
comunque alterarli in qualsiasi modo.

i
!\?ﬂ:ﬁ!ﬂwﬂ

l
AVVERTENZE
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Al Responsabile della Prevenzione
della Corruzione e Trasparenza (*)
della Fondazione IRCCS

Istituto Nazionale dei Tumori

via Venezian 1

20133 Milano MI

Oggetto: richiesta di accesso civico (art. 5, c. 1 D.Lgs. n. 33/2013)

T1/LLa SOttOSCIritt0/a (COZNOME € NOME). 1.\ vttt ittt ettt etet et et et et va e eteeanaa e e enanaa s aennenneanessaenanrnenanseneraeanen
NATO A (JUOZO € QALY ..veerreereereeeeerieeeierteeeesieiteerartneseeesesserteeassreesenereesssanesessnesesessansoesssnsses | N

FESIACNILE @ (INITIZZ0). v veerterrrenriertiiiteiesitesiee e e eeeseree e essaeeteessesaessesssessensasans s e nsensnnes s seessnsnsresnsssnnsnnennsnrensonsonssnenns

recapito/i telefonico/i .........cccovvieiieiinniniie e indirizzo e.mail................coc

posta elettronica certificata. (PEC).........c.ccooceeeiiiviinnienieriniec e

documento di identita (di cui si allega foroCoPIA) ... ... een ittt e et e e e e e
CONSIDERATA

O I’omessa pubblicazione
oppure

[ la parziale pubblicazione

del/i seguente/i documento/dato/informazione (**)

CHIEDE

di pubblicare sul sito web della Fondazione i dati, le informazioni e/o i documenti sopra indicati e di comunicare al/alla
sottoscritto/a I’avvenuta pubblicazione indicando il relativo collegamento ipertestuale, al seguente recapito:

O indirizzo di posta elettronica
O telefax

Luogo e data...........cccocviieinaivnnnnnn, Firma del richiedente ..................c.oooiiiiirnie

INFORMATIVA PRIVACY ai sensi dell’art. 13 del D.Lgs. n. 196/2003: ai sensi dell’art. 13 del D.Lgs. 196/2003, desidetiamo informarla che i Suoi
dati saranno trattati al fine di dare esecuzione alla Sua richiesta di accesso agli atti. Il trattamento avverra in modo manuale ed informatizzato. Il titolare del
trattamento ¢ la Fondazione IRCCS Istituto Nazionale dei Tumori di Milano. Responsabili del trattamento sono i funzionari designati secondo competenza.
Con la compilazione della presente iganza, il richiedente esprime il consenso al trattamento dei propri dati per le finalita sopra indicate.

Data ...............oooiiiiiinn, Firma del richiedente ...................ooovviiiiiiiierceeeen,

Note

(*) I riferimenti del Responsabile della Prevenzione della Corruzione e Trasparenza della Fondazione, al quale va inoltrata la richiesta di accesso civico sono pubblicati nel sito

web istituzionale della Fondazione alla pagina Amministrazione Trasparente — link: htfp://www.istitutotumori.mi.it:modules. php? name =Content & pa=showpage&pid=80

(**)La Fondazione accertera preliminarmente se sussiste ['obbligo di pubblicazione e, qualora accertasse che la documentazione/informaszione/dato richiesto non siano stafi
pubblicati sul sito istituzionale, rispondera alla richiesta entro 30 giorni dalla data di ricevimento della stessa indicando al richiedente il relativo collegamento ipertestuale.
Nel caso in cui la documentazione dato‘informazione richiesta risulti gia regolarmente pubblicata, la Fondazione lo comunicherd al richiedente inviandogli il relativo

collegamento ipertestuale.
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IRCCS Regione Al Responsabile del Procedimento (*)  Allegato 5
Istitfuto Nazionale dei Tumori $ Lombardia struttura

della Fondazione IRCCS

Istituto Nazionale dei Tumori

via Venezian 1

20133 Milano MI

Oggetto: richiesta di accesso civico generalizzato (art. 5, c. 2 D.Lgs. n. 33/2013)

T1/1La SOtLOSCIIEEO/A (COBNOME € MOMIE ). 1. v ettt it et ete ettt vttt e et e e et e e et ee et es sae et s st e ae s b en st s et enea e nene s e tnreensns
NATO A (UOZO0 € AAA *).uvuuerrireiriireirteeiesrertrreeriteesteeesereaeesitaraaeesasssntessesresisseseesranseresnssnesers 1
FESHACIITE A * (INAINTZZO ).o..vvvieeeireeeeeeeee et eeeee st i e ets e tseeestesssnseessomessestessrtsnasaetan e s e et s ase sn e e seaae s s sas e tasenatesatennanasenesnnasnnenaenerses
recapito/i telefonico/i ..o indirizzo email...............cccocnnviiiin s
posta elettronica certificata/PEC . ....... ..ottt ettt ettt st et e e b st aae et as e b e e s enbebe s s et beaee
documento di IAENtITA ... ... i et e eaee e

(di cui si allega fotocopia — non occorre per le istanze sottoscritte con firma digitale)

CHIEDE

Di avere accesso al/ai seguente/i documento/dato/informazione
* campo obbligatorio

s 1T ] 11T 11 ST
(descrizione del contenuto *)

(autore) (destinatario) (data)
I B TSP
(descrizione del contenuto *)
........................................................................................ dal ..ol
(fonte del dato es. denominazione della banca dati (periodo di riferimento)
D IfOFMAZIONE. ... ... i e e et e e e e e e e et e et e e e e e e ean
(descrizione del contenuto *)
......................................................................................... dal ...........ooocaale
(fonte del dato es.. pagina web dove I’informazione & citata) (periodo di riferimento)

Modalita di accesso richieste:

o esame la documentazione in cui sono contenuti i dati ¢ le informazioni richieste

O estrazione di copia in carta semplice della documentazione in cui sono contenuti i dati e le informazioni richieste (previo pagamento dei

costi di riproduzione)

O estrazione di copia conforme all’originale (in bollo) della documentazione in cui sono contenuti i dati e le informazioni richieste (previa
presentazione da parte del richiedente delle relative marche da bollo)

o estrazione di copia in formato digitale della documentazione in cui sono contenuti i dati e le informazioni richieste.

Finalita della richiesta (informazione facoltativa che viene fornita allo scopo di precisare ulteriormente 1'oggetto della richiesta):
Fermo restando che il richiedente non & tenuto a indicare i motivi della domanda, lo stesso precisa che la richiesta & presentata:

O a titolo personale O per attivita di ricerca e studio O per finalitd giornalistiche o per finalitd commerciali

o per conto di un’organizzazione non governativa o per conto di un’associazione di categoria

(La suddetta informazione potra essere utilizzata a fini statistici e/o per adottare una decisione che tenga conto della natura dell 'interesse
conoscitivo del richiedente - circolare del Ministro per la Semplificazione e la Pubblica Amministrazione n. 2/2017)

H sottoscritto prende atto che

- la presa visione della documentazione & gratuita

- il rilascio di copia/e & subordinato al rimborso dei costi di riproduzione, secondo le tariffe e modalita specificate nel Regolamento per
I"accesso pubblicato su sito web della Fondazione, ¢ al pagamento in contrassegno degli eventuali costi di spedizione, qualora richiesta,
secondo le tariffe postali vigenti; )

- la domanda di accesso (qualora inoltrata tramite servizio postale, telefax o posta elettronica diversa dalla PEC) potra essere evasa solo
se corredata da fotocopia del documento di identita del richiedente. :

Luogo edata........ccccccevvrinncinnnnn. Firma del richiedente ............c.oocovvrvinnnnicieneecee e

INFORMATIVA PRIVACY ai sensi dell’art. 13 del D.Lgs. n. 196/2003: ai sensi dell’art. 13 del D.Lgs, 196/2003, desideriamo informarLa che i Suoi
dati saranno trattati al fine di dare esecuzione alla Sua richiesta di accesso agli atti. 11 trattamento avverra in modo manuale ed informatizzato. Il titolare del
trattamento ¢ la Fondazione IRCCS Istituto Nazionale dei Tumori di Milano. Responsabili del trattamento sono i funzionari designati secondo competenza.

2 Con la compilazione della presente isanza, il richiedente esprime il consenso al trattamento dei propri dati per le finalita sopra indicate.
E Data ......... ceereetrerranenas Firma del richiedente ..o,
=
) Note . ‘
. (*) I riferimenti delle strutture competenti per materia (con relativi riferimenti telefonici/indirizzi di posta elettronica istituzionale/PEC) alle quali vanno
[

inoltrate le richieste di accesso sono pubblicati nel sito web zstltuzzonale della Fondazlone nella pagtna Ammtmstraztone Trasparente ai seguenti link:
% http/Avww. istitutotumori mi it/mody £
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Sistema Socio Sanitario

IRCCS Regione Allegato 6
w Istituto Nazionale dei Tumori Lombardia

S

1refia 2 frsaues) LYY '

Al Responsabile della Prevenzione
della Corruzione e Trasparenza (¥)
della Fondazione IRCCS

Istituto Nazionale dei Tumori

via Venezian 1

20133 Milano M1

Oggetto: richiesta di riesame a seguito di diniego totale o parziale o mancata risposta alla richiesta di accesso
generalizzato

T1/1a SOtEOSCIItEO/A (COZNOME € MOIMIE). .. ..\ evt et ettt ittt et et e ettt et et et v ettt et e se e s s ae e e eaen s e eaete st s e tanan e raenssnen

NALO A (TUOZO € AA).eeevrerererreeieiiirirtertiiereriisrreeereeressteesnrstssseestatmretereseemeananmrneesasesesssnnans Tl e,

FESIARIITE @ (INAIMZZ0). 110t eveieeetesteeeeeeeeee st eerees e ettt e e s ts st ssaessateseesaeeaeesaneesnne e n e et e e e e e e e saes e e e s e e e e e e et e e e e e e e e s n e e aens

recapito/i telefonico/i ..o indirizzo e.mail...........ccccoooiiinnini

posta elettronica certificata. (PEC)............ccoeeivivivivieneeceeeccee e,

documento di identitd (di cui si allega fotoCOPIA) ........o.ce i it e et e s
CONSIDERATO

cheindata ......................... ha presentato richiesta di accesso generalizzata indirizzata al Responsabile della

struttura competente per materia riguardante il/i seguente/i documento/dato/informazione: ...........................

E avendo constatato che, ad oggi
O non & pervenuta risposta
o I'istanza ¢ stata accolta parzialmente
o Pistanza & stata rigettata
CHIEDE
ai sensi dell’art. 5, ¢.7, del D.Lgs. n. 33/2013

il riesame della suddetta istanza,

Luogoedata ..........cccceovvrinvrnnnnnnnen, Firma del richiedente .......................ooiii

INFORMATIVA PRIVACY ai sensi dell’art. 13 del D.Lgs. n. 196/2003: ai sensi dell’art. 13 del D.Lgs. 196/2003, desideriamo informarLa che i Suoi
dati saranno trattati al fine di dare esecuzione alla Sua richiesta di accesso agli atti. Il trattamento avverra in modo manuale ed informatizzato. 1l titolare del
trattamento ¢ la Fondazione IRCCS Istituto Nazionale dei Tumori di Milano. Responsabili del trattamento sono i funzionari designati secondo competenza,
Con la compilazione della presente isanza, il richiedente esprime il consenso al trattamento dei propri dati per le finalita sopra indicate.

Data............ooooii Firma del richiedente .......................oiivnieiicieee

Note

(*) I riferimenti del Responsabile della Prevenzione della Corruzione e Trasparenza della Fondazione, al quale va inolirata la richiesta di riesame sono
pubblicati nel sito web istituzionale della Fondazione alla pagina Amministrazione Trasparente - link:

hutp:/Awww. istitutotumori.mi. it/modules. php >name =Content&pa=showpage &pid=80

Avverso la decisione di riesame del Responsabile della Prevenzione della corruzione e trasparenza & possibile presentare richiesta di riesame al Difensore
Civico competente per ambito territoriale e/o proporre ricorso al Tribunale Amministrativo Regionale.
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