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Richiesta esecuzione tampone antigenico gratuito 

Vista l’ordinanza n. 31/2021 della Regione Liguria,   

il/la sottoscritto/a _______________________________________________________________________________________ 

nato/a a ____________________________________________ il _____________________________________________________,  

• lavorando in Liguria; 

• avendo la necessità di produrre la certificazione Green Pass (DCG) per accedere ai luoghi di lavoro; 

• avendo eseguito la prima dose di vaccino nei 15 giorni antecedenti alla data odierna;   

• non avendo eseguito tamponi antigenici rapidi nelle 48 ore precedenti alla data odierna.  

consapevole delle sanzioni penali previste dall’art. 76 del D.p.r. 445/2000 nel caso di dichiarazioni mendaci, falsità negli atti, uso o 
esibizione di atti falsi o contenenti dati non più rispondenti a verità, 

CHIEDE, essendo in possesso dei requisiti sopra indicati,  

l’esecuzione del tampone antigenico gratuito.  

Titolare del trattamento è Alliance Medical Diagnostic s.r.l. a Socio unico, soggetta a direzione e coordinamento di Alliance 

Medical Italia s.r.l., con sede legale in Via Goffredo Mameli, 42/A - 20851 Lissone (MB). 

I Suoi dati saranno trattati dal Titolare del trattamento, dal suo personale e da eventuali Responsabili espressamente autorizzati ed 

appositamente istruiti per le finalità connesse e conseguenti alla Sua richiesta.  

 

In relazione a quanto sopra, il sottoscritto avendo preso visione dell’apposita informativa1 

 ACCONSENTE 

al trattamento dei propri dati personali, compresi quelli relativi alla salute. 

Il mancato consenso al trattamento dei dati comporterà l’impossibilità di dare seguito alla Sua richiesta.  

 

 

______________, Lì ___ / ___ / ___  Firma ______________________________ 

 

 

 

 

 

 
1 È possibile consultare l’Informativa privacy – esecuzione tampone gratuito esposta presso il Centro e pubblicata sul sito web.  

Questo modulo (Richiesta esecuzione tampone antigenico 
gratuito) e l’Informativa privacy -esecuzione tampone 

gratuito possono essere consultati e scaricati qui: 

https://www.alliancemedical.it  

(selezionare il Centro di riferimento) 

 

 
 

https://www.alliancemedical.it/

