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Il Direttore dell’U.O.C Affari Generali nonché Responsabile del procedimento, attesta che la 
presente proposta di deliberazione è stata regolarmente istruita nel rispetto della vigente normativa 
nazionale, regionale e regolamentare: f.to Cristiano Galizian
__________________________________________________________________________

Il Direttore dell’UOC Affari Generali relaziona quanto segue.

Premesso che:

- nell’ambito del Piano Nazionale di Ripresa e Resilienza, Missione 6, Componente 1, sub-
investimento 1.2.3 «Telemedicina per un miglior supporto ai pazienti cronici», sub-intervento 
1.2.3.2 «Servizi di Telemedicina», è prevista la realizzazione e la progressiva diffusione dei servizi 
di telemedicina attraverso la Piattaforma Nazionale di Telemedicina e le relative Infrastrutture 
Regionali di Telemedicina;

- il Decreto del Ministro della Salute 19 novembre 2025, recante «Disciplina dei trattamenti di dati 
personali nell’ambito della infrastruttura della Piattaforma nazionale di telemedicina», pubblicato 
nella Gazzetta Ufficiale della Repubblica Italiana, Serie Generale, n. 301 del 30 dicembre 2025, 
disciplina l’architettura della Piattaforma Nazionale di Telemedicina, i trattamenti di dati personali 
effettuati tramite l’Infrastruttura Nazionale di Telemedicina e le Infrastrutture Regionali di 
Telemedicina, nonché i rispettivi ruoli e responsabilità;

- con nota acquisita al protocollo aziendale n. 64108 del 08.07.2026, la Regione del Veneto – Area 
Sanità e Sociale, Direzione Programmazione Sanitaria – ha comunicato l’adozione del modello di 
informativa elaborato da AGENAS ai sensi dell’art. 10, comma 4, del citato Decreto ministeriale, 
modello sul quale l’Autorità Garante per la protezione dei dati personali ha espresso parere 
favorevole;

- la medesima nota regionale ha sostituito la precedente informativa regionale relativa 
all’Infrastruttura Regionale di Telemedicina con il modello AGENAS integrato con le specificità 
della Regione del Veneto e ha trasmesso una versione aggiornata del modello aziendale 
concernente le informazioni sui servizi di telemedicina, il consenso all’erogazione delle 
prestazioni e la delega a favore del soggetto che supporta l’assistito nell’utilizzo dell’Infrastruttura 
Regionale di Telemedicina;

- la Regione del Veneto ha invitato le Aziende ed Enti del Servizio Sanitario Regionale a prendere 
visione della nuova documentazione e a informarne tutti gli utilizzatori dell’Infrastruttura 
Regionale di Telemedicina;

Richiamati:

- il Regolamento (UE) 2016/679 del Parlamento europeo e del Consiglio del 27 aprile 2016, con 
particolare riferimento agli artt. 5, 6, 9, 13, 14, 24, 25, 28, 32 e 35;

- il Decreto Legislativo 30 giugno 2003, n. 196, recante «Codice in materia di protezione dei dati 
personali», come modificato dal Decreto Legislativo 10 agosto 2018, n. 101;

- la Legge 22 dicembre 2017, n. 219, recante «Norme in materia di consenso informato e di 
disposizioni anticipate di trattamento»;

- il Decreto Legislativo 7 marzo 2005, n. 82, recante «Codice dell’amministrazione digitale», con 
particolare riferimento alle disposizioni in materia di identificazione e accesso ai servizi in rete;

- l’art. 12 del Decreto Legge 18 ottobre 2012, n. 179, convertito, con modificazioni, dalla Legge 17 
dicembre 2012, n. 221, il D.P.C.M. 29 settembre 2015, n. 178, e il Decreto del Ministro della 
Salute 7 settembre 2023, in materia di Fascicolo Sanitario Elettronico;

- il Decreto Legislativo 30 dicembre 1992, n. 502 e successive modificazioni, la Legge Regionale 14 
settembre 1994, n. 56 e l’Atto Aziendale vigente;

Preso atto che:

- l’“Informativa sul trattamento dei dati personali delle infrastrutture regionali di Telemedicina ai 



sensi degli artt. 13 e 14 del Regolamento (UE) 2016/679”, ultimo aggiornamento 01.07.2026, 
descrive i trattamenti effettuati tramite l’Infrastruttura Regionale di Telemedicina, i relativi titolari, 
le categorie di dati trattati, le finalità,  i tempi di conservazione e le modalità di esercizio dei diritti;

- il “Modello regionale - Informazioni sul servizio di telemedicina” disciplina le informazioni 
relative ai servizi minimi di telemedicina e contiene il modello di consenso all’erogazione delle 
prestazioni in telemedicina e l’atto di delega a supporto dell’assistito;

Dato atto che dal presente provvedimento non derivano nuovi o maggiori oneri a carico del 
bilancio aziendale, trattandosi di presa d’atto e recepimento di documentazione regionale;

Tutto ciò premesso il Dirigente propone:

- di prendere atto della nota regionale acquisita al protocollo aziendale n. 64108 del 08.07.2026 e di 
recepire la documentazione alla stessa allegata, quale riferimento per l’informazione degli 
utilizzatori e per l’erogazione dei servizi di telemedicina mediante l’Infrastruttura Regionale di 
Telemedicina;

- di incaricare l’UOC Affari Generali di assicurare adeguata pubblicità e diffusione alla 
documentazione recepita con il presente provvedimento.

IL DIRETTORE GENERALE

Vista la relazione e la proposta del Responsabile del procedimento;

Dato atto che il responsabile del servizio competente ha attestato l’avvenuta regolare istruttoria 
della pratica in ordine alla compatibilità con la vigente legislazione europea, statale, regionale e 
regolamentare;

Acquisito il parere favorevole dei Direttori Amministrativo, Sanitario e dei Servizi Socio-
Sanitari, per quanto di rispettiva competenza;

DELIBERA

1. di prendere atto della nota della Regione del Veneto - Area Sanità e Sociale, Direzione 
Programmazione Sanitaria - acquisita al protocollo aziendale n. 64108 del 08.07.2026, avente ad 
oggetto “PNRR - Missione 6 Componente 1, sub-investimento 1.2.3 ‘Telemedicina per un miglior 
supporto ai pazienti cronici’, sub-intervento di investimento 1.2.3.2 ‘Servizi di Telemedicina’, 
CUP H11J23001070001. Adozione del modello di Informativa elaborata da AGENAS”;

2. di recepire i seguenti documenti, quali parti integranti e sostanziali del presente provvedimento: 
Allegato A) “Informativa sul trattamento dei dati personali delle infrastrutture regionali di 
Telemedicina ai sensi degli artt. 13 e 14 del Regolamento (UE) 2016/679”; Allegato B) “Modello 
regionale - Informazioni sul servizio di telemedicina”, comprensivo del consenso all’erogazione 
delle prestazioni in telemedicina e dell’atto di delega;

3. di incaricare l’UOC Affari Generali di assicurare adeguata pubblicità e diffusione alla 
documentazione recepita con il presente provvedimento, anche mediante pubblicazione nella 
pertinente sezione del sito istituzionale e trasmissione alle strutture aziendali interessate;

4. di dare atto che il presente provvedimento, avente natura ricognitiva e organizzativa, non comporta 
di per sé nuovi o maggiori oneri a carico del bilancio aziendale;

5. di dare atto che la presente deliberazione viene pubblicata all’albo del sito istituzionale 
dell’Azienda per 10 gg. continuativi, inviata contestualmente al Collegio Sindacale e diventa 
esecutiva il giorno stesso della sua pubblicazione, come da norma regolamentare approvata con 
deliberazione n. 1386 del 22/7/2022. 
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Informativa sul trattamento dei dati personali delle infrastrutture regionali di 
Telemedicina ai sensi degli artt. 13 e 14 del Reg. UE 2016/679 

 
 
 
Introduzione  
 
L’Infrastruttura Regionale di Telemedicina (IRT) è un’articolazione funzionale della Piattaforma Nazionale di 
Telemedicina (PNT), che garantisce i servizi minimi di telemedicina (televisita, teleconsulto/teleconsulenza, 
telemonitoraggio, teleassistenza) per l’erogazione delle prestazioni sanitarie e socio-sanitarie da parte dei 
soggetti e degli esercenti le professioni sanitarie che prendono in cura l’assistito nell’ambito del Servizio 
sanitario nazionale. 
 
La presente informativa disciplina i trattamenti dei dati personali effettuati attraverso le IRT, così come 
disciplinati dal Decreto del Ministero della Salute del 19 novembre 2025 recante la “Disciplina del trattamento 
dei dati personali nell’ambito della infrastruttura della Piattaforma nazionale telemedicina” pubblicato in 
Gazzetta Ufficiale 30 dicembre 2025, Serie Generale n. 301 (“Decreto PNT”). 
 
 
Titolari del trattamento 
 
La titolarità del trattamento dei dati è attribuita alla Regione o Provincia autonoma che rende disponibile l’IRT: 
se sei assistito da una Regione o Provincia autonoma, il Titolare è la Regione o la Provincia autonoma di 
assistenza (RdA); se non lo sei, il Titolare è invece la Regione o Provincia autonoma che eroga il servizio 
(RdE). La RdA e/o RdE è contattabile all’indirizzo e-mail: programmazionesanitaria@regione.veneto.it o 
all’indirizzo PEC: area.sanitasociale@pec.regione.veneto.it 
 
Il RPD nominato dalla Regione/Provincia autonoma è contattabile all’indirizzo e-mail dpo@regione.veneto.it 
o all’indirizzo: Data Protection Officer, con sede a Palazzo Sceriman, Cannaregio, 168, 30121 – Venezia. PEC: 
dpo@pec.regione.veneto.it 
 
 
Dati trattati  
 
Nell’ambito dell’utilizzo dell’IRT, sono trattati: 
 
- i dati di autenticazione (nome, cognome, codice fiscale) forniti tramite SPID o CIE; 
 
- i dati di tracciamento relativi all’accesso e all’uso della piattaforma, da parte degli assistiti, delegati e 
operatori; 
 
- i dati e documenti sanitari generati durante l’erogazione della prestazione di telemedicina.  
 
 
Finalità e Base giuridica 
 
La IRT offre servizi informatici proposti a supportare l’erogazione dei servizi minimi di telemedicina 
(televisita, teleconsulto/teleconsulenza, telemonitoraggio, teleassistenza/teleriabilitazione), per i quali la 
RDA/RDE è titolare del trattamento dei dati personali, ivi inclusa la gestione degli accessi. 
 
La base giuridica del trattamento dei dati effettuati dalla IRT è individuata nel Decreto PNT, pubblicato 
sulla Gazzetta Ufficiale in data 30 dicembre 2025. 
 
Per espressa previsione di legge, i Suoi dati sono inoltre disponibili nell’EDS (vedi Informativa FSE/EDS) 
ed elaborati mediante la INT al fine di produrre ed esporre appositi indicatori necessari al monitoraggio 
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dell’erogazione dei servizi di telemedicina e alla valutazione delle tecnologie sanitarie HTA (Health 
Technology Assessment) dei dispositivi medici. 
 
I Suoi dati personali non sono in alcun caso soggetti a diffusione, né trasferiti in Paesi extra UE e non sono 
adottati processi decisionali automatizzati ai sensi dell’art. 22 GDPR. 
 
 
Periodo di conservazione dei dati 
 
I dati personali relativi all’autenticazione e all’accesso ai servizi minimi di telemedicina, offerti dalla IRT, 
nonché i dati relativi alla tracciabilità degli accessi e delle operazioni effettuate (c.d. log) sono conservati per 
24 mesi. 
 
Le IRT non conservano i dati e documenti generati all’esito della prestazione di telemedicina e destinati ad 
essere conferiti nel FSE. Per la conservazione dei dati e documenti conferiti al FSE si rimanda all’informativa 
del Fascicolo Sanitario Elettronico (FSE) 2.0 consultabile al portale web dedicato della Regione di assistenza 
o del Portale nazionale FSE per l’assistito senza Regione di assistenza. 
 
 
Diritti dell’interessato 
 
L’interessato può esercitare, in relazione ai trattamenti dei dati descritti nella presente informativa i diritti 
previsti dagli artt. 15, 16 e 18 del Regolamento UE n. 679/2016, relativamente ai dati di autenticazione e 
accesso ai servizi minimi di telemedicina offerti dalla IRT della RdA/RdE. 
 

 Art. 15: Diritto di accesso ai dati personali, ricevere conferma dell’esistenza dei dati e accedere al loro 
contenuto. 

 Art. 16: Diritto di rettifica, aggiornamento e modificare dei dati personali. 

 Art. 18: Diritto di limitazione al trattamento dei dati. 
 
I diritti di accesso, integrazione, rettifica, oscuramento e aggiornamento dei dati generati dalle IRT e 
conferiti al FSE sono esercitati soltanto sui documenti e dati del FSE, ai sensi dell’art. 9 del Decreto 
Ministeriale 7 settembre 2025 (cfr. Informativa FSE). 
 
Gli interessati che ritengono che il trattamento dei dati personali a loro riferiti avvenga in violazione di 
quanto previsto dal Regolamento hanno diritto di proporre reclamo al Garante per la protezione dei dati 
personali, come previsto dall’art. 77 del Regolamento stesso o di adire le opportune sedi giudiziarie (art. 79 
del Regolamento). 
 
 
Modalità di esercizio dei diritti per i dati gestiti dalla IRT 
 
Per esercitare tali diritti, l’Interessato può rivolgersi al Titolare del trattamento inviando la sua richiesta 
all’indirizzo e-mail della Direzione Programmazione Sanitaria - Area Sanità e Sociale della Regione del 
Veneto programmazionesanitaria@regione.veneto.it  o PEC: area.sanitasociale@pec.regione.veneto.it 
 
Nel contattare il Titolare, l’Interessato dovrà accertarsi di includere il proprio nome, e-mail/indirizzo postale 
e/o numero/i di telefono per essere sicuro che la sua richiesta possa essere gestita correttamente.  
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INFORMAZIONI ULTERIORI  

 
 
Titolari del trattamento dei dati e documenti sanitari (Aziende ed Enti del SSR) 
 
I dati e i documenti sanitari che costituiscono categorie particolari di dati personali, generati successivamente 
all’identificazione e autenticazione dell’utente nella IRT, sono di titolarità delle Aziende e/o Enti del SSR, 
nonché dei Medici convenzionati con il SSR, che prendono in cura l’utente e accedono alla IRT attraverso gli 
applicativi esistenti in forma protetta e riservata, utilizzando gli strumenti di cui agli artt. 64 e 66 del CAD. 
 
 
Finalità e base giuridica (Aziende ed Enti del SSR) 
Il trattamento da parte dell’Azienda/Ente del SSR è necessario per consentire l’erogazione delle prestazioni 
sanitarie di Telemedicina per le finalità di cura, ai sensi dell’art. 6, par. 1, lett. d) e lett. e), nonché dell’art. 
9, par. 2, lett. h) e par. 3 del Regolamento UE 2016/679, nonché per la finalità di tracciamento degli accessi 
conservati nei log. 
 
 
Modalità di esercizio dei diritti (Aziende ed Enti del SSR) 
 
Nella tabella in calce vengono riportati i dati di contatto delle Aziende ULSS, delle Aziende Ospedaliere e 
dell’IRCCS IOV resi disponibili sui rispettivi siti istituzionali: 
 

Azienda / Ente 
del SSR 

Pagina web privacy Titolare del trattamento 
Responsabile della 
Protezione dei Dati 

Azienda ULSS 1 
Dolomiti 

https://www.aulss1.venet
o.it/sezione/privacy/ 
 

privacy@aulss1.veneto.it rpd@aulss1.veneto.it 

Azienda ULSS 2 
Marca Trevigiana 

https://www.aulss2.veneto.
it/Privacy 

 

ufficioprivacy@aulss2.veneto.it rpd@aulss2.veneto.it 

Azienda ULSS 3 
Serenissima 

https://www.aulss3.venet
o.it/privacy  

azienda.sanitaria@aulss3.veneto.it rpd@aulss3.veneto.it 

Azienda ULSS 4 
Veneto Orientale 

https://www.aulss4.venet
o.it/amministrazione/gdp
r-e-dati-sanitari  

privacy@aulss4.veneto.it rpd@aulss4.veneto.it 

Azienda ULSS 5 
Polesana 

https://www.aulss5.venet
o.it/Privacy  

protocollo@aulss5.veneto.it rpd@aulss5.veneto.it 

Azienda ULSS 6 
Euganea 

https://www.aulss6.venet
o.it/Privacy  

privacy@aulss6.veneto.it rpd@aulss6.veneto.it 

Azienda ULSS 7 
Pedemontana 

https://www.aulss7.veneto.
it/privacy  

urpbassano@aulss7.veneto.it 
urpthiene@aulss7.veneto.it 

rpd@aulss7.veneto.it 

Azienda ULSS 8 
Berica 

https://www.aulss8.venet
o.it/privacy-policy/  

protocollo.centrale.aulss8@pecve 
neto.it 

rpd@aulss8.veneto.it 

Azienda ULSS 9 
Scaligera 

https://prevenzione.aulss
9.veneto.it/Privacy  

protocollo@aulss9.veneto.it rpd@aulss9.veneto.it 
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Azienda Ospedale - 
Università Padova 

https://www.aopd.veneto
.it/Privacy  

protocollo.aopd@aopd.veneto.it rpd.aopd@aopd.veneto
.it 

Azienda 
Ospedaliera 
Universitaria 
Integrata di Verona 

https://www.aovr.veneto.
it/informativa-privacy  

ufficio.protocollo@aovr.veneto.it rpd@aovr.veneto.it 

Istituto Oncologico 
Veneto 

https://www.ioveneto.it/a
rea-legale/privacy/  

privacy@iov.veneto.it rpd@iov.veneto.it 

 
 



LOGO AZIENDALE 
 
 

INFORMAZIONI SUL SERVIZIO DI TELEMEDICINA 
 
L’Infrastruttura Regionale di Telemedicina (di seguito IRT) della Regione del Veneto e finalizzata a garantire 
un’erogazione integrata e uniforme dei servizi minimi di telemedicina da parte delle diverse Aziende ed Enti del Servizio 
Sanitario Regionale (SSR) nel rispetto del trattamento dei dati personali previsti dalle normative vigenti (Regolamento 
UE 2016/679 detto anche GDPR e D.Lgs. n. 196/2013 e ss.mm.ii. detto anche Codice Privacy). 
I servizi minimi che ogni IRT deve erogare sono i seguenti: 
 

• televisita 

• teleconsulto / teleconsulenza 

• telemonitoraggio / telecontrollo 

• teleassistenza 
 

In particolare, per televisita s’intende una visita eseguita a distanza in cui il medico interagisce in tempo reale con il 
paziente, mediante l’uso di appositi strumenti informatici che consentono al medico e al paziente di vedersi e parlarsi e 
permettono la condivisione di documentazione clinica del paziente, garantendo la sicurezza e la riservatezza dei dati 
trattati. La televisita costituisce solo una diversa modalità di svolgimento del rapporto medico-paziente. 
Il paziente potrà decidere liberamente se avvalersi di questa modalità o se usufruire della prestazione presso la struttura 
sanitaria, secondo con le consuete modalità; l’attivazione del servizio di televisita e la successiva erogazione richiedono 
il preventivo consenso, al fine di confermare la disponibilità di un contatto telematico per interagire a distanza con il 
medico e per accedere al sistema di comunicazione remota. Tale adesione sarà richiesta dal medico prima 
dell’erogazione della televisita. Anche il medico potrà, in qualunque momento, interrompere l’erogazione della 
prestazione in telemedicina, spiegando le ragioni per le quali tale modalità di erogazione non è più appropriata per il 
paziente. 
Come previsto anche dal codice di deontologia medica, la televisita non può essere mai considerata in modo automatico 
il mezzo esclusivo per condurre la relazione medico-paziente e/o per rispondere esclusivamente a distanza a tutte le 
esigenze assistenziali; non può, inoltre, essere considerata sostitutiva della prima visita medica che deve essere erogata 
in presenza. 
Ai fini del presente documento, quindi, per televisita si intende una o più visite di controllo o di follow up, successive ad 
una prima visita iniziale effettuata in presenza. 
La televisita può essere svolta secondo approcci diversi: 
 
● unicamente tramite l’interazione tra medico-paziente; 
● con il supporto al paziente da parte del proprio caregiver; 
● con la presenza di un operatore sanitario che si trovi vicino al paziente e lo supporti collaborando con il medico. 
 
Il teleconsulto e un’indicazione di diagnosi e/o di scelta di una terapia senza la presenza fisica del paziente, in cui il 
professionista interagisce a distanza con uno o più medici per dialogare, anche tramite videochiamata, riguardo la 
situazione clinica di un paziente, basandosi primariamente sulla condivisione di tutti i dati clinici, i referti, le immagini, 
gli audio-video riguardanti il caso specifico. 
La teleconsulenza e un’attività sanitaria, specifica delle professioni sanitarie, che si svolge a distanza ed e eseguita da 
due o più persone e consiste nella richiesta di supporto durante lo svolgimento di attività sanitarie, a cui segue una 
videochiamata in cui il professionista sanitario interpellato fornisce all’altro, o agli altri, indicazioni per la presa di 
decisione e/o per la corretta esecuzione di azioni assistenziali rivolte al paziente. La teleconsulenza può essere svolta in 
presenza del paziente, oppure in maniera differita. 
Il telemonitoraggio è una modalità operativa della telemedicina che consente il rilevamento e la trasmissione a distanza 
di parametri vitali e clinici in modo continuo, per mezzo di sensori che interagiscono con il paziente. 
Il telecontrollo costituisce una modalità operativa della telemedicina che consente il controllo a distanza del paziente. 
Tale attività e caratterizzata da una serie cadenzata di contatti con il medico, che pone sotto controllo l’andamento del 
quadro clinico, per mezzo della videochiamata in associazione con la condivisione di dati clinici raccolti presso il paziente, 
sia prima che durante la stessa videochiamata. 
La teleassistenza e costituita da un’interazione a distanza tra il professionista e paziente/caregiver per mezzo di una 
videochiamata, alla quale si può, all’occorrenza aggiungere la condivisione di dati, referti o immagini. 
Per teleassistenza, si intende un sistema socio-assistenziale per la presa in carico della persona anziana o fragile a 
domicilio, tramite la gestione di allarmi, di attivazione dei servizi di emergenza, di chiamate di “supporto” da parte di un 



centro servizi. La Teleassistenza ha un contenuto prevalentemente sociale, con confini sfumati verso quello sanitario, 
con il quale dovrebbe connettersi al fine di garantire la continuità assistenziale. 
Per le finalità di cura, si evidenzia che le prestazioni di Telemedicina potrebbero essere erogate in collaborazione con 
personale sanitario esterno all’Azienda ______________, a fronte di specifici accordi o convenzioni. 
 
Infine, ai sensi della Legge 22 dicembre 2017 n. 219, per tutelare il diritto alla vita, alla salute, alla dignità e 
all'autodeterminazione della persona è previsto che nessun trattamento sanitario possa essere iniziato o proseguito se 
privo del consenso libero e informato della persona interessata. 
 
 

CONSENSO 
ALL’EROGAZIONE DELLE PRESTAZIONI IN TELEMEDICINA 

 
Dichiarazione sostitutiva (artt. 46 e 47 d.p.r. 445 del 28/12/2000) 

 
Io sottoscritto/a (cognome e nome) 
______________________________________________________________________ 
codice fiscale: 
_______________________________________________________________________________________ 
◻ per sé 
◻ per conto di _________________________________________________________________________________, 
codice fiscale ________________________________________________________________ in qualità di 
◻ esercente la responsabilità genitoriale 
◻ amministratore di sostegno/tutore 
 

DICHIARO 
 

sotto la mia personale responsabilità, ai sensi e per gli effetti dell’art. 76, D.P.R. 445/2000, consapevole delle 
conseguenze civili e penali previste in caso di rilascio di dichiarazioni mendaci e/o formazione di atti falsi e/o uso degli 
stessi, che le informazioni suddette sono veritiere e dichiarando altresì di aver ricevuto, letto e compreso i termini e le 
condizioni d’uso della relativa piattaforma. 
 
In considerazione di ciò, 
 

DICHIARO 
 
di aver ricevuto un’adeguata e puntuale informativa sulle prestazioni sanitarie erogabili in Telemedicina per il tramite 
della IRT della Regione del Veneto, sulla modalità con cui si svolgeranno le stesse e sui rischi/benefici sulla base delle 
conoscenze attuali, ai sensi della Legge n. 219/2017 e avendo compreso 
 

ACCONSENTO 
 
all’erogazione della prestazione sanitaria, sociosanitaria e/o assistenziale in telemedicina, dichiarando altresì di aver 
ricevuto, letto e compreso le informazioni relative al trattamento dei dati personali nell’ambito dell’erogazione dei 
servizi di telemedicina da parte dell’Azienda __________. 
 
 
__________________________, lì _________________ 
 
 
 

Firma 
 

 
 
 
 



ATTO DI DELEGA 
 

Il sottoscritto ____________________________  
 
◻ per sé 
◻ per conto di _________________________________________________________________________________, 
codice fiscale ________________________________________________________________ in qualità di 
◻ esercente la responsabilità genitoriale 
◻ amministratore di sostegno/tutore 
 
Richiede supporto tecnico e assistenziale per l’erogazione dei servizi di televisita, teleconsulto / teleconsulenza, 
telemonitoraggio / telecontrollo e teleassistenza, con particolare riferimento alle seguenti attività: 
- supporto nella gestione della connessione e nell'uso dei dispositivi digitali; 
- collaborazione con i sanitari durante le sessioni di teleassistenza o televisita; 
- supporto nell'inserimento e/o rilevazione di parametri clinici per l'erogazione del servizio di telemonitoraggio; 
- supporto nell'accesso a informazioni, appuntamenti e prescrizioni correlate ai servizi di Telemedicina. 
 
A tal fine individua la seguente figura di riferimento: 
 

• Nominativo delegato: _____________________________________________________________________ 

• C.F. delegato: ____________________________________________________________________________ 

 
__________________________, lì _________________ 
 

Firma del paziente 
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