MODULO DI RICHIESTA CODICE PIN-PUK

Tessera sanitaria (TS)- Carta Nazionale dei Servizi (CNS)

AL COMUNE DI PREVALLE

Da spedire via email all'indirizzo servizidemografici@comune.prevalle.bs.it

[/18 SOTEOSCITEEO/@ et ettt ettt ettt e teses st sts e eevessenses s snnsaneaeeaessesans
(indicare nome e cognome)

NATO @ v cceeeeeees ] e

reSIdENte iN Vi@ eoiiuiie et s e e IV, corn owe @ easommsonnseinioiisissssassasinna
COAICE TISCAIE wivnainissinsns ansississsesesssssssmsimssessssmssssos s svissssvas

documento di riCONOSCIMENTO ....ccocreveecveeee et e
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CHIEDE
il rilascio del Pin/Puk della Tessera Sanitaria/CNS
si allega alla presente richiesta:
1. Copia fronte/retro della tessera sanitaria

2. copia fronte/retro del documento d’ldentita in corso di validita

Data, cocccoereeeeeeeeenee, (ST 1 0 1

Si comunica che tutti i dati personali (comuni identificativi, sensibili e/o giudiziari) comunicati al Comune di
Prevalle saranno trattati esclusivamente per finalita istituzionali nel rispetto delle prescrizioni previste
Regolamento 679/2016/UE. Il trattamento dei dati personali avviene utilizzando strumenti e supporti sia
cartacei che informatici. |l Titolare del trattamento dei dati personali & il Comune di Prevalle.

L'Interessato pud esercitare i diritti previsti dagli articoli 15, 16, 17, 18, 20, 21 e 22 del Regolamento
679/2016/UE. L'informativa completa redatta ai sensi degli articoli 13 e 14 del Regolamento 679/2016/UE &

reperibile presso gli uffici dell'Ente e consultabile sul sito web istituzionale.



