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ISTITUTO COMPRENSIVO DI
UGGIATE TREVANO

Via Roma 2 - 22029 UGGIATE TREVANO (CO)
Tel. 031 948743 - fax 031 809313 cod. mecc. COICBII00V Cod, Fis, 80012380137

Hlps dwww.icuguistelrevanc.edu st e-mail: COICE3300V@rsiruzione it pec. COICE3300V@pec.istruzione it
Prol. (vedi segnatura) Uggiate Trevano li, (vedi segnatura)

OGGETTO: Incarico di medico competente per il servizio di sorveglianza sanitaria
anno scolastico 2023/2024

Il Dirigente Scolastico

Vista la propria determina a contrarre per l'acquisizione dei servizi i sorveglianza sanitaria per I'annc
scolastico 2023/2024 (Prot. n. 3184 del 10/0872023);

Visti gii art. 18, 25, 38, 39, 41 del D. Lgs. 81/2008;

Considerato che per il conferimento del succitato incarico Ilstituto Comprensivo di Uggiate Trevano ha
pubblicato in data 11/08/2023 - Prot. 3188 un Awviso di selezione pubblica:

Vista il verbale redatto dalla Commissione all'uopo nominata per la valutazione delle offerte pervenute (Prot.
n. 7293 del 11/09/2023);

conferisce

alla dott.ssa Saporiti Daniela, nata a Tradate (VA) il 12/03/1969, residente in Via ai Ronchi n, 334 - Mozzate
{CO), Codice Fiscale: SPRDNL69CS2L319S, ai sensi gellart, 18 comma 1, iettera a) D. Lgs. 81/2008,
lncarico di Medico Competente dell'Istituto Comprensivo gi Uggiate Trevano con le sedi di Scuola Secondana
di I° grado e Primaria per Uggiate Trevano e le sedi di Scusla Primaria di Bizzarone e Ronago;

con questo incarico la dott.ssa Saporiti Daniela dovra assolvere all' espletamento degli obblighi previsti dalle
vigenti norme in materia di sorveglianza sanitaria;

la collaborazione del Medico Competente si svoigera in piena autonomia di organizzazione e di orario,
compatibilmente con le esigenze scolastiche e decorrerd dal 13 settembre 2023 al 31 agosio 2024, ssclusa
la necessita di disdetia e ualsivoglia forma di tacito rinnovo;

le cartelle sanitarie di rischio verranno conservate presso lo studio medico della dott.ssa Saporiti sito in Via
Giovanni Paolo 1l n. 3 a Mozzate {CO} <ok

le condizioni economiche sono quelle esplicitate nell'allegato 2 a corredo deila partecipazione aitiAwiso a;
selezione pubblica e quindi si possono riassumere in un compenso fisso di eurp 3{}(}),‘{30 ai quali si
aggiungeranno euro 50,00 per eventuale singola visita (Coll. Scolastici ed Ass. Amministrativi},

i presente conferimento dizincarico, redatto in n. 2 abpéa* viene soltoscntto dal Medico Competente per
integrale acceftazione, !
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» Che procedera alla cancellazione/restituzion® di tutti | dati secondo le tempistiche
sopra definite, salvo la necessita di conservazione per il periodo di tempo maggiore
in ottemperanza a normative vigenti €, comunque, per un periodo non superiore a
quelio strettamente necessaric per adempiere agli incarichi conferiti.

« Che non ricorrera ad altri Responsabili senza aver preventivamente informato il
Titolare e aver ricevuto specifica autorizzazione,

« In assenza di indicazion: del titolare refativamente alla procedura viclazioni, il
Responsabile seguird la propria procedura che prevede I'immediata comunicazione al
Titolare di eventuali violazioni, in modo che lo stesso possa decidere quale
comportamento tenere verso FAutortd e gli interessati.

« Di assistere il Titolare neli’'esecuzione degii obblighi e nella pronta segnalazione di
eventuali violazioni, in linea con quanto previsto all’art. 28 del Regolamento.,

« Redige un propric Registro dei Trattamenti, riportando i trattamenti effettuati per
conto del Titolare nell’apposita sezione.

s 5Su scelta del titolare del trattamento, si impegna a cancellare o restituire tutti | dati
personali dopo che & terminata la prestazione dei servizi relativi al trattamento e
cancellare le copie esistentl, saivo che il diritte dell'Unione o degli Stati membri
preveda la conservazione dei dati,

« Cancellare i dati su mandato del Titolare in forma sicura, escludendo ogni addebito in
caso di contestazioni di terzi,

« Mettere a disposizione del titolare del trattamento tutte le informazion! necessarie per
dimostrare il rispetto degli obblighi discendenti dalla normativa (art. 28 Regolamento
UE 2016/679);

Con ia firma della presente NOMINA il Responsabile del Trattamento accetta la nomina che
diviene patto fra le parti solo con la firma olografa ¢ digitale del Titolare.
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