CARTA INTESTATA


Spett.le 

Sig. ___________________
Oggetto: Incarico verifica Certificazione Verde COVID-19  
Il sottoscritto __________________________________, Rappresentante legale dell’azienda  __________________________________in relazione a quanto previsto dal D.L. 23 luglio 2021, n. 105, recante “Misure urgenti per fronteggiare l’emergenza epidemiologica da COVID-19 e per l’esercizio in sicurezza di attività sociali ed economiche”,  nell'ambito delle attribuzioni, dei compiti e delle mansioni di Sua competenza, nomina il Sig. ________________________________ quale preposto al controllo della “Certificazione Verde COVID-19” .
L'incarico in questione comporterà l'assolvimento dei seguenti obblighi:

La verifica delle certificazioni verdi Covid-19 effettuando la lettura del 
QR-code, mediante utilizzo dell'applicazione “VerificaC19” 
2.
Controllo del documento di identità dell’intestatario della Certificazione Verde COVID-19 (DPCM 17 giugno 2021 art.13 – comma 4) nel caso se ne ravvisasse la necessità.
L’incarico ha durata fino alla revoca
Distinti saluti.

…………… , …/…/……




     Il Legale Rappresentante



………………………….

Firma
 Per accettazione 
Nome 



Cognome


    Firma
   …………………………….

     …………………………….
        …………………………….
Istruzioni da seguire per la verifica:

· se il certificato risulta valido, il verificatore vedrà soltanto un segno grafico sul dispositivo (semaforo verde) e i dati anagrafici dell’interessato: nome e cognome e data di nascita. 
· è vietato raccogliere dati riferiti alla persona controllata; 
· è consentito chiedere un documento di identità al fine di verificare le generalità del portatore della certificazione solo nel caso se ne ravvisasse la necessità; 
· è consentito solo ed esclusivamente il controllo dell'autenticità, validità e integrità della certificazione, e conoscere le generalità dell'intestatario, senza rendere assumere o conservare alcuna informazione; 
· è vietato fare copie analogiche o digitali della certificazione verde e/o di documenti di identità né salvare file su supporti elettronici; 
· nel caso di rifiuto di esibire la certificazione e/o di esibire il documento di identità, di sospetta falsità, invalidità della certificazione e di non integrità della certificazione stessa, contattare il responsabile dell’azienda per le ulteriori incombenze; 
· far rispettare una distanza adeguata tra le persone oggetto di controllo e le altre in attesa; 

In caso di dubbi o richieste di ulteriori informazioni, contattare il D.D.L.
Per presa visione, attestazione di lettura e comprensione del testo e impegno a osservare le disposizioni ricevute 

Data…………………………..
Firma …………………………

