
DATI RELATIVI AL BENE 
 
Tipo: ___________________________ 
 
Marca: __________________________ 
 
Modello: _________________________ 
 
Valore del bene comprensivo di IVA (espresso in Euro): ________________  

Allegato A 
 

Spettabile 
Fondazione IRCCS Ca’ Granda 
Ospedale Maggiore Policlinico 
SC Affari Generali e Convenzioni 
Via Francesco Sforza, 28 
20122 Milano 

 

PROPOSTA DI DONAZIONE DI BENI/APPARECCHIATURE MEDICALI 

 

il sottoscritto / la sottoscritta  ......................................................................................................................... * 

- in qualità di ..................................................** della Società/Associazione/Fondazione 
......................................................***, con sede legale in ............................................................... via 
..................................................n. ......, telefono ..........................., e-mail ..........................., codice 
fiscale/P.IVA ...................... 

*     titolare effettivo antiriciclaggio 
**   allegare documentazione legittimizzazione qualifica 
*** ragione sociale 

- in qualità di privato cittadino residente a .................., cap ................., in via 
.....................................n........., telefono ..........................., e-mail ..........................., codice 
fiscale...................... 

* titolare effettivo antiriciclaggio 

 
intende sottoporre a codesta spettabile Fondazione la propria proposta di donazione del bene di seguito 
descritto, a norma di quanto stabilito dalla legislazione vigente e dichiara di accettare incondizionatamente 
ed osservare le disposizioni del regolamento adottato dalla Fondazione IRCCS Ca’ Granda Ospedale 
Maggiore Policlinico in materia di donazioni.  
A tale scopo dichiara: 

              
- di voler destinare il bene alla seguente Struttura: .................................................................. 

a) da destinare alla Ricerca      □ 
b) da destinare all’Assistenza  □ 

- di possedere la capacità di donare; 
- che la donazione in parola è effettuata per puro spirito di liberalità, in assenza di conflitti di interesse, 

anche potenziali, con l'Ente donatario e, in particolare, con l'esclusione di qualsiasi interesse di natura 



patrimoniale; 
- che, pertanto, la stessa non comporta alcun obbligo da parte della Fondazione nei confronti del 

donante; 
- la sussistenza delle condizioni previste per contrattare con le Pubbliche Amministrazioni; 
- che la donazione in parola, rispetto alla capacità economica e patrimoniale del donante, è da intendersi 

di modico valore. 
 

Allega: 

 SCHEDE TECNICHE o manuali d’uso, in lingua italiana, nella quale si evidenziano in modo dettagliato le 
necessità che dovrà presentare l'ambiente di installazione (alimentazione elettrica, idrica, gas, 
dimensioni, portanza ecc...);  

 DICHIARAZIONE DI RISPONDENZA  del bene, sottoscritta dal Produttore, alle competenti norme di 
sicurezza ed alle leggi vigenti in materia;  

 DICHIARAZIONE ATTESTANTE CHE l'apparecchiatura di cui si propone la donazione non determina la 
necessità dell'acquisto, per il proprio funzionamento, di ulteriori apparecchiature/software;  

 DICHIARAZIONE ATTESTANTE CHE l'eventuale materiale di consumo necessario al funzionamento del 
bene è comunemente reperibile sul mercato a livello concorrenziale o dichiarazione attestante che 
l’apparecchiatura, per il proprio funzionamento, necessita di materiale dedicato.  
In entrambe le fattispecie, in caso di positivo accoglimento della proposta di donazione da parte della 
Fondazione, il donante dovrà dichiarare di sostenere la spesa del materiale di consumo per una durata 
di tre anni donando il valore equivalente in denaro; 

 DICHIARAZIONE ATTESTANTE l'impegno a consegnare, unitamente al bene, tutti i manuali operativi 
necessari per l'uso ed i manuali di Service, completi di schemi elettrici e/o meccanici, necessari per 
l'esecuzione della manutenzione correttiva e preventiva. 
 

  Data   ____ / ____ / _______                                                   Firma _______________________________ 

 
Informativa trattamento dati personali (obbligatorio) 
Autorizzo, ai sensi dell’art. 13 del Regolamento UE 2016/679 e della normativa privacy nazionale vigente, il 
trattamento dei dati personali e delle informazioni sopra riportati come disciplinato nell’informativa “A” 
riportata insieme al presente modulo. 
 
  Data   ____ / ____ / _______                                                   Firma _______________________________ 

Informativa trattamento dati personali per Newsletter 
Dichiaro di aver preso visione dell’informativa relativa al trattamento dei dati personali per la Newsletter e 
autorizzo l’invio tramite SMS e E-MAIL e altri sistemi di contatto, di news di servizio e aggiornamento sulle 
attività della Fondazione IRCCS Ca’ Granda Ospedale Maggiore Policlinico. 

Il tuo nome sul Donor Wall del Policlinico 
Esprimo il consenso al trattamento dei miei dati personali così come indicati al fine dell’inserimento del mio 
nome e cognome all’interno del Donor Wall di Policlinico di Milano, il muro digitale che ringrazia tutti i 
donatori. 

 
“A” - Informativa sul trattamento dei dati personali  
Ai sensi dell’art. 13 del Regolamento n.2016/679/UE (di seguito, anche “GDPR”) e della normativa privacy interna vigente, con la presente Le 
forniamo le seguenti informazioni: 



1. Il Titolare del trattamento dei dati personali, da Lei conferiti e da noi acquisiti nello svolgimento dei servizi e prestazioni richiesti, è la Fondazione 
IRCCS Ca’ Granda Ospedale Maggiore Policlinico, Istituto di Ricovero e Cura a Carattere Scientifico, con sede legale in Milano, Via Francesco Sforza n. 
28, che potrà essere contattato scrivendo a: privacy@policlinico.mi.it. 
2. Il Responsabile della protezione dei dati potrà essere contattato scrivendo a: dpo@policlinico.mi.it. 
3. Il trattamento dei dati personali è effettuato per il perseguimento delle seguenti finalità: 
a) gestione della prenotazione, adempimenti fiscali, amministrativi e contabili connessi alle attività istituzionali in adempimento agli obblighi statali 
e regionali; 
b) attività di prevenzione, diagnosi, cura, riabilitazione a fini di tutela della salute e dell’incolumità fisica del paziente, di terzi o della collettività, 
esecuzione degli esami e/o delle visite mediche richieste, refertazione, consegna del referto; 
Il conferimento dei dati personali è indispensabile per lo svolgimento delle attività volte al perseguimento delle finalità individuate ai punti a) e b); 
pertanto, il mancato conferimento comporta da parte del Titolare l’impossibilità ad erogare le prestazioni richieste. 
4. Il Titolare può estrarre, attraverso strumenti informatici, alcuni Suoi dati personali ai fini della profilazione strettamente necessaria alle attività 
sopra specificate. In ogni caso, si precisa che tale profilazione non costituisce in alcun modo raccolta di dati riferibili alla Sua persona, in quanto è 
caratterizzata dalla “anonimizzazione” del dato stesso. 
6. I Suoi dati personali saranno conservati per il tempo necessario ad adempiere alle finalità di cui al punto 3 e comunque non oltre il periodo di 
tempo prescritto dalle vigenti normative in materia di conservazione dei dati personali. In qualsiasi momento, Lei potrà chiedere i tempi di 
conservazione dei Suoi dati, coerentemente con ogni trattamento effettuato sugli stessi, scrivendo a: privacy@policlinico.mi.it. 
7. Nella Sua qualità di Interessato al trattamento dei dati in esame, Le sono riconosciuti i diritti di cui al GDPR, ovvero di chiedere al Titolare: 
l'accesso ai dati personali, l’indicazione delle modalità, finalità e logiche del trattamento e la richiesta di limitazione, opposizione o portabilità dei 
dati, la rettifica e la cancellazione, nei limiti e nelle modalità indicate dal GDPR. Infine, Le è riconosciuto il diritto di proporre reclamo all’Autorità 
competente di cui all’art. 77 GDPR. Potrà esercitare i diritti sopra riportati, nonché il diritto di revoca del consenso, scrivendo al Titolare all’indirizzo 
e-mail privacy@policlinico.mi.it o inviando una raccomandata a Fondazione IRCCS Ca’ Granda Ospedale Maggiore Policlinico, con sede legale in 
Milano, Via Francesco Sforza n. 28, all’attenzione del Titolare del trattamento. 
Si precisa che, in qualunque momento, può prendere visione della presente informativa e dei nostri Privacy standards sul sito istituzionale della 
Fondazione IRCCS Ca’ Granda Ospedale Maggiore Policlinico, nella Sezione “Privacy”. 

 
“B” - Iscriviti alla nostra newsletter per conoscere in anteprima le date di appuntamenti importanti per la prevenzione della Sua salute e 
di eventi culturali organizzati dal Policlinico. 
Ai sensi dell’art. 13 del Regolamento n. 2016/679/UE e della normativa privacy nazionale vigente, con la presente Le forniamo le seguenti 
informazioni: 
1. Compilando il seguente modulo, Lei ci fornirà alcuni suoi dati identificativi (nome, cognome, e-mail e telefono) che potranno essere utilizzati per 
l’invio di materiale promozionale e informativo circa i servizi e le attività della Fondazione, nonché gli eventi culturali organizzati dalla stessa. 
2. Tali dati saranno trattati nel rispetto dei principi di liceità, correttezza e trasparenza, con supporti cartacei o informatici, nonchè con l’adozione di 
ogni misura tecnica e organzzativa adeguata a garantire la sicurezza dei dati personali. 
3. Si precisa che i Suoi dati saranno oggetto di profilazione sulla base dei criteri di preferenza da Lei indicati nel consenso, al fine di coinvolgerLa in 
attività o eventi a Lei rivolti. A titolo meramente esemplificativo si citano quelli basati sull’età anagrafica, sul sesso, ubicazione. 
4. I dati personali così raccolti non saranno oggetto di comunicazione o diffusione a terzi. 
5. Durante gli eventi/incontri/convegni la Sua immagine potrà essere ripresa su supporto fotografico e video, per il perseguimento di finalità 
divulgative, di pubblicazioni scientifiche, di promozione di eventi e di attività per i fini istituzionali della Fondazione. 
6. Il mancato consenso alla raccolta dei Suoi dati personali comporta l’impossibilità, per la Fondazione, di procedere al perseguimento delle finalità 
sopra individuate. 
7. Il Titolare del trattamento dei dati personali è la Fondazione IRCCS Ca’ Granda Ospedale Maggiore Policlinico, Istituto di Ricovero e Cura a 
Carattere Scientifico, con sede legale in Milano, Via Francesco Sforza n. 28, che potrà essere contattato scrivendo a privacy@policlinico.mi.it. 
8. Il Responsabile della protezione dei dati potrà essere contattato scrivendo a dpo@policlinico.mi.it. 
9. Nella Sua qualità di Interessato al trattamento dei dati in esame, Le sono riconosciuti i diritti di cui al GDPR ovvero di chiedere al Titolare del 
trattamento l’accesso ai dati personali, la rettifica o la cancellazione degli stessi o la limitazione del trattamento che La riguarda o di opporsi al loro 
trattamento, oltre al diritto alla portabilità dei dati. Potrà esercitare i diritti sopra riportati, nonché il diritto di revoca del consenso, scrivendo a 
privacy@policlinico.mi.it o inviando una raccomandata a Fondazione IRCCS Ca’ Granda Ospedale Maggiore Policlinico, con sede legale in Milano, Via 
Francesco Sforza n. 28, all’attenzione del Titolare del trattamento. Infine, Le è riconosciuto il diritto di proporre reclamo all’Autorità competente di 
cui all’art. 77 GDPR. 
 
 
“C” -  Il tuo nome sul Donor Wall del Policlinico 
Ai sensi dell’art. 13 del Regolamento n. 2016/679/UE (di seguito, anche “GDPR”) e della normativa privacy interna vigente, con la presente Le 
forniamo le seguenti informazioni: 
1. Il Titolare del trattamento dei dati personali è la Fondazione IRCCS Ca’ Granda Ospedale Maggiore Policlinico, Istituto di Ricovero e Cura a 
Carattere   Scientifico, con sede legale in Milano, Via Francesco Sforza n. 28, che potrà essere contattato scrivendo a privacy@policlinico.mi.it.     
2. Il Responsabile della protezione dei dati potrà essere contattato scrivendo a dpo@policlinico.mi.it.   
3. Il trattamento di dati personali (nome e cognome) è effettuato esclusivamente per finalità connesse alla divulgazione del nominativo 
dell’interessato, previo esplicito consenso, tramite inserimento dello stesso nell’elenco dei “Donors” visibile all’interno delle sedi della Fondazione 
nonché in apposita sezione del sito istituzionale della Fondazione (consultabile alla pagina web https://donazioni.policlinico.mi.it/donorwall/). 
4. Il trattamento sopra descritto trova la propria base giuridica nel libero consenso dell’Interessato (art. 6 par. 1 lett. a) GDPR). Il consenso in 
oggetto – in ogni momento revocabile – ha natura pienamente facoltativa, l’eventuale mancato conferimento preclude la divulgazione del 
nominativo ma non compromette la possibilità di effettuare la donazione. 
5. II dati personali trattati saranno diffusi tramite pubblicazione sul sito internet e potranno essere comunicati a soggetti terzi che forniscono gli 
strumenti attraverso cui il trattamento è eseguito (i.e. Responsabili del trattamento ex art. 28 GDPR) e le persone autorizzate al trattamento sotto 
l’autorità diretta del Titolare. L’elenco completo di tutti i Responsabili esterni che potranno venire a conoscenza dei dati nell’espletamento delle 



proprie attività di collaborazione con il Titolare può essere visionato sul sito istituzionale della Fondazione IRCCS Ca’ Granda Ospedale Maggiore 
Policlinico, nella Sezione “Privacy”.   
6. Tali dati saranno trattati nel rispetto dei principi di liceità, correttezza e trasparenza, con supporti cartacei o informatici, nonché con l’adozione di 
ogni misura tecnica e organizzativa adeguata a garantire la sicurezza dei dati personali.   
7. I dati saranno conservati per il tempo necessario ad adempiere alle finalità di cui al punto 3 e nel rispetto del principio di minimizzazione, fino a 
revoca del consenso prestato dell’Interessato. In qualsiasi momento, l’Interessato potrà chiedere i tempi di conservazione dei Suoi dati, 
coerentemente con ogni trattamento effettuato sugli stessi, scrivendo a: privacy@policlinico.mi.it. 
8. Nella Sua qualità di Interessato al trattamento dei dati in esame, Le sono riconosciuti i diritti di cui al GDPR ovvero di chiedere al Titolare del 
trattamento l’accesso ai dati personali, la rettifica o la cancellazione degli stessi o la limitazione del trattamento che La riguarda o di opporsi al loro 
trattamento, oltre al diritto alla portabilità dei dati nei limiti e nelle modalità indicate dal GDPR, nonché la revoca del consenso prestato. Potrà 
esercitare i diritti sopra riportati scrivendo a privacy@policlinico.mi.it o inviando una raccomandata a Fondazione IRCCS Ca’ Granda Ospedale 
Maggiore Policlinico, con sede legale in Milano, Via Francesco Sforza n. 28, all’attenzione del Titolare del trattamento. Infine, Le è riconosciuto il 
diritto di proporre reclamo all’Autorità competente di cui all’art. 77 GDPR. 
 
 
 

Il Titolare del trattamento 
Fondazione IRCCS Ca’ Granda 

 
 
 
 
Data   ____ / ____ / _______                     Firma _______________________________ 
 

 

 

 

 

 


