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CONSENSO AL TRATTAMENTO DEI DATI PERSONALI tramite DOSSIER SANITARIO 
Regolamento UE per la protezione dei dati personali 2016/679 del 27.04.2016 (GDPR)  

Il/la sottoscritto/a_______________________________________________ nato/a a 

_____________________, il _________________ codice 

fiscale/STP/ENI___________________________________________ per sé o, in qualità di esercente la 

responsabilità genitoriale/tutoriale, per ______________________________ (cognome e nome del 

soggetto minore o sottoposto a misura di protezione), nato a ________________, il ________________; 

dichiara di aver acquisito e compreso le informazioni di cui all’ art. 13 del GDPR relativamente al 
trattamento dati tramite Dossier Sanitario e di seguito esprime le seguenti scelte:  

 

CONSENSO ALLA COSTITUZIONE ED ALIMENTAZIONE  
DEL DOSSIER SANITARIO ELETTRONICO AZIENDALE 

Con l’autorizzazione all’attivazione e all’alimentazione del Dossier Sanitario, i dati e documenti di natura 
clinica ivi raccolti sono consultabili, per le finalità indicate nelle informazioni fornite, da parte dei 
professionisti sanitari dell’A.S.L. Città di Torino che di volta in volta l’assistono o che l’hanno in cura. 
Senza l’espressione esplicita del consenso, tali dati e documenti rimangono consultabili soltanto dai 
professionisti che li hanno elaborati e sono conservati nei termini di legge nel sistema informatico senza 
confluire nel Dossier Sanitario. 

 AUTORIZZA  NON AUTORIZZA 

Torino, lì 

___/___/___ 

  
Firma dell’interessato 

 

 Firma dell’esercente la 
responsabilità genitoriale o tutoriale 

 

CONSENSO ALL’ALIMENTAZIONE CON I DATI PREGRESSI  

L’autorizzazione all’alimentazione del Dossier sanitario con i “dati pregressi” consente, ai suddetti 
professionisti sanitari, la consultazione anche dei dati e documenti relativi ad eventi clinici e sanitari 
antecedenti alla data di attivazione del Dossier Sanitario.   
Senza l’espressione esplicita del consenso tali dati e documenti non confluiranno nel Dossier Sanitario. 

 AUTORIZZA  NON AUTORIZZA 

Torino, lì 

___/___/___ 

  
Firma dell’interessato 

 

 Firma dell’esercente la responsabilità 
genitoriale o tutoriale 
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Gentile Signora/Signore, 
di seguito sono riportate le informazioni in merito al Dossier Sanitario con invito a prenderne visione.  
 
Per Dossier Sanitario si intende l’insieme dei dati personali generati da eventi clinici presenti e 
trascorsi che La riguardano, messi in condivisione logica a vantaggio dei professionisti sanitari che di 
volta in volta l’assistono e La hanno in cura presso l’ASL Città di Torino; rappresenta un trattamento di 
dati specifico, ulteriore rispetto a quello effettuato dal professionista sanitario con le informazioni 
acquisite in occasione della cura del singolo evento clinico, ed è volto a documentare parte della Sua 
storia clinica attraverso la realizzazione di un sistema integrato delle informazioni sul Suo stato di salute, 
con la finalità di migliorare il Suo processo di cura. 

La creazione del Dossier Sanitario e la consultazione delle informazioni in esso contenute sono 
operazioni che possono avvenire (base giuridica del trattamento) in forza di un Suo specifico ed espresso 
Consenso, ai sensi dell’art. 6, par 1, lettera a) del GDPR (per i dati comuni) e all’art. 9, par. 2, lett. a) del 
GDPR (per particolari categorie di dati, es. dati sulla salute). Il consenso al Dossier Sanitario non è 
tuttavia obbligatorio per ottenere l’erogazione della prestazione sanitaria e può essere revocato su 
Sua richiesta in qualsiasi momento secondo le modalità previste da questa ASL.   

Acconsentendo al trattamento dei dati attraverso il Dossier Sanitario, questo potrà essere consultato, 
senza necessità di acquisire ulteriore consenso per l’accesso, esclusivamente da parte di tutti i 
professionisti dei reparti o delle strutture interne dell’ASL Città di Torino, che di volta in volta la 
prenderanno in cura nonché ogni volta che Lei accederà alle strutture sanitarie dell’ASL per motivi vari 
(compreso il caso in cui  giunga in pronto soccorso in gravi condizioni e non sia nelle condizioni psico-
fisiche di esprimere alcuna specifica volontà).  

Il Suo Dossier potrà altresì essere consultato da parte di professionisti che agiscono in libera professione 
intramuraria (intramoenia) presso strutture ambulatoriali e diagnostiche dell’ASL Città di Torino, ai quali 
Lei intenderà eventualmente rivolgersi. 

Lei può in qualsiasi momento revocare il consenso secondo quanto previsto dalle linee guida aziendali, 
con una richiesta al Titolare. In caso di revoca del consenso il Suo Dossier sanitario non sarà 
ulteriormente implementato; le informazioni in esso presenti rimarranno disponibili al professionista e 
alla struttura che li ha elaborate ma non saranno più condivise con i professionisti di altri reparti o 
strutture che, in seguito, la prenderanno in cura. (Per la revoca vedi modello di revoca del consenso al 
Dossier Sanitario). 

Lei, ha anche la possibilità di ottenere, a richiesta, l’oscuramento di dati e dei documenti relativi ad uno 
specifico evento clinico. L’oscuramento dell’evento clinico (revocabile nel tempo) garantisce che i 
soggetti abilitati all’accesso non potranno venire automaticamente a conoscenza del fatto che Lei ha 
effettuato tale scelta (“oscuramento dell’oscuramento”). Nel caso in cui Lei chiedesse l’oscuramento dei 
dati, questi resteranno comunque disponibili al professionista o alla struttura che li ha elaborati. (Per 
richiedere l’oscuramento vedi modello di revoca del consenso al Dossier Sanitario). 

Il Suo Dossier sanitario potrà, se Lei lo riterrà opportuno, contenere anche eventuali dati soggetti a  
“maggior tutela dell’anonimato”, ovvero le informazioni relativa a prestazioni sanitarie per le quali sono 
previste specifiche disposizioni normative a tutela della riservatezza e dignità dell’interessato (ad es. 
sieropositività, uso di sostanze stupefacenti , di sostanze psicotrope, di alcol, interruzione volontaria 
della gravidanza, dati resi in occasione di atti di violenza sessuale, pedofilia o da parte di consultori 
famigliari). 

Per il trattamento dei dati soggetti a “maggior tutela dell’anonimato”, Le sarà richiesto di volta in volta 
uno specifico consenso e le saranno fornite le relative informazioni (vedi informativa e consenso 
all’implementazione del DS con i dati a maggior tutela dell’anonimato). 
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Nel Dossier sanitario, per scelta di questa ASL, non confluiranno in ogni caso i dati a maggior tutela 
gestiti dai Servizi di Tossicodipendenza, dai Consultori familiari e pediatrici, dal Centro Multidisciplinare 
per la Salute Sessuale. 

L’accesso ai suoi dati è riservato unicamente a personale autorizzato attraverso l’utilizzo di credenziali 
esclusive e personali; i dati sono custoditi in data center, protetti da accessi esterni non consentiti. I suoi 
dati sono trattati mediante l’utilizzo di software dedicato, fornito da ditta specializzata, applicando tutte 
le misure di sicurezza idonee a garantirne permanentemente l'integrità, la disponibilità e la riservatezza. 

I Suoi dati potrebbero essere utilizzati per la profilazione (definizione del profilo assistenziale) in 
relazioni a particolari patologie oggetto di specifici percorsi di cura/diagnostici-terapeutici assistenziali 
(PDTA) secondo quanto previsto dai protocolli di riferimento.  

Lei, inoltre, potrà esercitare i diritti previsti dagli artt. da 15 a 22 del GDPR 2016/679: 

diritto di accesso (art.15), diritto di rettifica (art.16), diritto alla cancellazione (art. 17), diritto di 
limitazione del trattamento (art.18), diritto connesso all’obbligo del titolare di notifica in caso di 
rettifica o cancellazione dei dati personali o limitazioni di trattamento (art.19).  

In merito al Suo diritto di accesso ai dati che La riguardano, Lei ha anche diritto di conoscere gli accessi 
eseguiti sul Suo Dossier Sanitario da parte degli operatori sanitari e di ottenere, su richiesta scritta al 
Titolare del trattamento, i riferimenti della struttura che ha effettuato l’accesso, la data e l’ora. Qualora 
Lei esercitasse questo diritto, il Titolare Le darà un riscontro entro 15 giorni dalla data di richiesta, salvo 
casi di particolare complessità per i quali il termine ultimo è di 30 giorni. 

Il Titolare del trattamento dei dati è l’A.S.L. Città di Torino – sede Legale via San Secondo, 29, Torino. 

Il Responsabile della Protezione dei Dati (DPO) è contattabile all’indirizzo di posta 
dpo@aslcittaditorino.it 

Al titolare e al Responsabile della Protezione dati (DPO), l’interessato potrà rivolgersi per esercitare i 
propri diritti così come previsto dall’art. 12 del GDPR 2016/679, attraverso l’invio di una richiesta ad uno 
dei seguenti indirizzi:  
- PEC: protocollo@pec.aslcittaditorino.it      - e-mail:  protocollo@aslcittaditorino.it ;  

Tutte le informazioni ivi riportate sono anche pubblicate sul sito web istituzionale 
https://www.aslcittaditorino.it , alla Sezione Privacy – Dossier Sanitario.   

Ulteriori informazioni di carattere generale sul trattamento dei suoi dati personali sono rinvenibili al link 
https://www.aslcittaditorino.it/wp-content/uploads/2020/11/Allegato-1-integrale.pdf 

 

Parte riservata alla Struttura che ha somministrato l’informativa e raccolto il consenso: SC/SSS/SSD ______________________ 

Medico/Operatore: Cognome _______________________ Nome ____________________   Qualifica______________________     

Data ___ / ___ / ______ Firma   __________________________________________________________________________ 
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