
 

 

Data………… 
Spettabile Valdarno S.r.l. in liquidazione 
Via Bellatalla1 56121 Ospedaletto (Pisa) 

 

 

 

 

Dichiarazione di consenso GDPR 

 
IO……………………………………………………………………………, con la presente consento a 

Valdarno S.r.l. in liquidazione di trattare i miei dati personali allo scopo di  

 

 

……………………………………………………………………………………………………………………………………. 

 

……………………………………………………………………………………………………………………………………… 

 

Potrò revocare il mio consenso in qualsiasi momento utilizzando il modulo “Richiesta 

di revoca al Trattamento dei Dati Personali” . 

- Potrò accedere ai miei dati personali utilizzando il modulo “Richiesta di Accesso ai 

Dati Personali” 

- Potrò esercitare tutti i miei diritti specificati nell’ INFORMATIVA  SULLA 

RISERVATEZZA DEI DATI PERSONALI  

- I moduli sopra citati si trovano all’indirizzo www.valdarnosrl.it/privacy/modulistica 

 
 
Firma dell’interessato: 
 
 
Data: 
 
 
Inviare via posta elettronica all’ indirizzo email: mailto:gdpr@valdarnosrl.it  
Oppure via posta A/R indirizzata a: 
Responsabile Protezione Dati Personali  
Via Bellatalla, 1  - 56121 Ospedaletto (Pisa)  
 
________________________________________________________ 
 
Spazio riservato a Valdarno S.r.l.in liquidazione 

Richiesta eseguita: 

responsabile GDPR  

Data 

mailto:gdpr@valdarnosrl.it

