ALLEGATO 3

Al Direttore
U. O. C. Gestione Risorse Umane

SEDE
OGGETTO: Delega per la richiesta e ritiro dei certificati di stipendio per uso 


[image: image1.emf]  CESSIONE              DELEGA IN CONVENZIONE
Il/La sottoscritto/a___________________________________ , dipendente di codesta 

Azienda ospedaliera, nato/a_________________________il__________, residente in

 _____________, Via/Piazza____________________________________________,
con la presente                                    D E L E G A
la Società Finanziaria________________________ con sede a__________________
Via/Piazza___________________________________Cap _______ e per conto della 
stessa il/la Sig./ra__________________________, con iscrizione O. A. M. ________

in qualità di Agente o Collaboratore di________________________.
   Inoltre, il sottoscritto dichiara che la presente delega viene conferita al solo, esclusivo fine, del ritiro dei certificati stipendiali (in duplice copia), richiesti all’Azienda Ospedaliera, Ospedali Riuniti “Villa Sofia – Cervello”.

Si precisa altresì che, i certificati di stipendio vengono rilasciati dall’Azienda per il solo “uso cessione e/o delega” ed ai sensi dell’art. art. 13 del D. Lgs 196/2003,  acconsente al trattamento dei propri dati personali, per le esclusive finalità inerenti alla presente delega.

   Si esonera l’Azienda da ogni responsabilità derivante dall’eventuale uso improprio od in violazione di legge nel trattamento dei dati personali da parte della Società Finanziaria e/o di chi opera per conto della stessa.
   Inoltre, il sottoscritto, in caso di rinuncia alla sottoscrizione del contratto di mutuo o di mancata concessione dello stesso da parte della Società Finanziaria, si riserva il diritto a richiedere la restituzione della copia originale dei certificati stipendiali oggetto della presente delega. 
   Per quanto altro nella presente non espressamente regolato, si rimanda alle disposizioni in materia contenute nel Codice Civile e per quanto relativo al trattamento dei dati, al D. Lgs. 196/2003. 
Alla presente si allegano:
1. Copia documento e codice fiscale del dipendente;
2. copia documento dell’incaricato della Società Finanziaria. 
Palermo, ___________                                               Firma_____________________
N. B. la richiesta o il ritiro del certificato per uso cessione V e/o delega può essere effettuato dal dipendente interessato esibendo un documento di riconoscimento, o dalla persona abilitata ( solo in caso di delega) in riferimento all’art. 11, del testo della convenzione, in entrambi i casi il  dipendente, deve recarsi presso questa Amministrazione. 
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