Al Sindaco del

Comune di GIOVINAZZO
Ufficio di Stato Civile

ISTANZA DI ISCRIZIONE AL REGISTRO COMUNALE DELLE DISPOSIZIONI ANTICIPATE
DI TRATTAMENTO (DAT) Al SENSI DELLA LEGGE N. 219/2017

NAEOIA @ e SRR residente a Giovinazzo

N VI e codice fiscale ........cccvvvieeiieiiiiiiiiiie recapito telefonico

chiedo
(barrare per conferma) L1 dopo aver acquisito adeguate informazioni mediche sulle conseguenze delle mie scelte

liscrizione nel registro comunale delle disposizioni anticipate di trattamento (DAT) e la conservazione della busta
contenente il documento redatto nel pieno possesso delle mie facolta mentali e in totale liberta di scelta.

Indico di seguito la persona di mia fiducia che mi rappresentera nelle relazioni con il medico e con le strutture sanitarie e
alla quale, in caso di bisogno, il Comune consegnera il documento contenente le mie DAT:

NAEOIA @ e, SRR residente a Giovinazzo

N VI e codice fiscale ........ccovvvieeiieiiiiiiiiiie recapito telefonico

L'accettazione della nomina da parte del fiduciario risulta dalla sottoscrizione ( indicare la scelta):
O della presente istanza;

O del documento contenente le DAT.
(Se il fiduciario non e presente all'atto della consegna dell’istanza, il dichiarante deve produrre copia del suo documento
d'identita)

Il fiduciario potra rinunciare al proprio incarico comunicandomelo con atto scritto; di tanto, sara mia premura informarne
['Ufficio di Stato Civile di questo comune di Giovinazzo.

Sono consapevole che in assenza di nomina o di rinuncia del fiduciario, le DAT potranno essere fatte valere con
lintervento del Giudice Tutelare e che la revoca del fiduciario dovra essere fatta con le stesse modalita previste per la
nomina, senza obbligo di motivazione.

Sono inoltre a conoscenza della possibilita di ottenere la cancellazione dal registro della mia posizione e di ritirare le mie
DAT previa richiesta scritta presentata personalmente all'Ufficiale di Stato Civile del Comune.

Data .



Firma del dichiarante diSPONENTE .........coooiiii i ——————————

identificato previa esibizione di documento d'identita .................ccccvvveeeennn, PSP PUPRP
1o (o | o -~ R TSSO
Firma del fiduciario per accettazione delliNCAMCO ..........c.cccueuiieirieriee e
identificato previa esibizione di documento d'identita ...............cccceeiiiiiiiennnn D e
FIASCIALO 1 ... D8 e

ALLE PRESENTE ISTANZA E ALLEGATA INFORMATIVA AI SENSI DEGLI ART. 13-14
DEL GDPR (GENERAL DATA PROTECTION REGULATION) 2016/679 E DELLA
NORMATIVA NAZIONALE



Spazio riservato all’Ufficio Stato civile

VERBALE DI RICEVUTA

Istanza di iscrizione nel registro e consegna delle disposizioni anticipate di trattamento ricevute in data
.................................................................. ediscritte al N. ...ccooveiiieeceee 2 AT TEQISEO DAT.

L'ufficiale di Stato Civile incaricato della ricezione



