
Codice modulo: p_TN_M_00000415

Alla 

PROVINCIA AUTONOMA DI TRENTO

SERVIZIO INDUSTRIA, RICERCA E MINERARIO

Via R. Guardini n. 75

38121 – TRENTO

pec: serv.industriaricercaminerario@pec.provincia.tn.it

DENUNCIA DI ESERCIZIO 

(concessioni minerarie e permessi di ricerca)

(D.P.R. 9 aprile 1959, n. 128, articolo 24)

Il sottoscritto / La sottoscritta

cognome ___________________________________ nome _________________________________

nato/a a____________________________________________prov. (____)  il_____/____/________

codice fiscale |__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__| 

residente a________________________________________________________________________

indirizzo__________________________________________________________ n. civico_________

domicilio / domicilio speciale_________________________________________________________

□ domicilio digitale:

indirizzo PEC (posta elettronica certificata) -  NB: tale  indicazione è  facoltativa per le  persone fisiche, 

mentre è obbligatoria per  l'amministratore unico o l'amministratore delegato o, in mancanza, il presidente del 

consiglio di amministrazione, di società.

indirizzo PEC _______________ ____________________________

(la seguente dichiarazione è facoltativa)

□ Il/La richiedente dichiara di aver eletto/eleggere quale domicilio digitale l’indirizzo PEC sopra 

indicato,  a  cui  si  chiede  vengano  inviati  i  documenti  e  le  comunicazioni  inerenti  la  presente 

domanda.

nella sua qualità di:  titolare  procuratore

della/del:  concessione mineraria  permesso di ricerca

Modulo certificato ai sensi dell’art. 9, comma 4, della l.p. 23/1992 e approvato con determinazione della Dirigente del Servizio  
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Codice modulo: p_TN_M_00000415

denominata/o______________________________________________________________________

per ______________________________________________________(indicare sostanza minerale)

sita/o in Comune di_________________________________________________________________

esercita/o in virtù di (indicare estremi autorizzativi):

_________________________________________________________________________________

_________________________________________________________________________________

DENUNCIA

che i lavori da svolgersi:  a cielo aperto  in sotterraneo

 avranno inizio dal______/______/

 proseguono

COMUNICA

che sono stati nominati:

▪ Direttore responsabile il sig._______________________________________________________

codice fiscale |__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|

domiciliato a____________________________________________________________________

indirizzo PEC ___________________________________________________________________

in possesso dei seguenti requisiti ____________________________________________________

______________________________________________________________________________

▪ Sorvegliante/i dei lavori (Nominare di norma un unico sorvegliante per turno e luogo di lavoro. Per luoghi di
lavoro ampi o complessi è possibile designare più sorveglianti allo scopo di garantire una presenza che sorvegli le
operazioni eseguite nei vari posti di lavoro, a condizione che i rispettivi compiti siano univocamente definiti nel
DSS. NON È AMMESSA L’INDICAZIONE DI “SOSTITUTI”)

– il sig. _______________________________________________________________________

codice fiscale |__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|

domiciliato __________________________________________________________________

in possesso dei seguenti requisiti (capacità e competenze necessarie allo svolgimento dell’incarico) _____

___________________________________________________________________________________

turno / luogo di lavoro __________________________________________________________

____________________________________________________________________________

Modulo certificato ai sensi dell’art. 9, comma 4, della l.p. 23/1992 e approvato con determinazione della Dirigente del Servizio  
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Codice modulo: p_TN_M_00000415

– il sig. _______________________________________________________________________

codice fiscale |__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|

domiciliato __________________________________________________________________

in possesso dei seguenti requisiti (capacità e competenze necessarie allo svolgimento dell’incarico) _____

___________________________________________________________________________________ 

turno / luogo di lavoro __________________________________________________________

____________________________________________________________________________

– il sig. _______________________________________________________________________

codice fiscale |__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|

domiciliato __________________________________________________________________

in possesso dei seguenti requisiti (capacità e competenze necessarie allo svolgimento dell’incarico) _____

___________________________________________________________________________________ 

turno / luogo di lavoro __________________________________________________________

____________________________________________________________________________

– il sig. _______________________________________________________________________

codice fiscale |__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|

domiciliato __________________________________________________________________

in possesso dei seguenti requisiti (capacità e competenze necessarie allo svolgimento dell’incarico) _____

___________________________________________________________________________________ 

turno / luogo di lavoro __________________________________________________________

____________________________________________________________________________

– il sig. _______________________________________________________________________

codice fiscale |__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|

domiciliato __________________________________________________________________

in possesso dei seguenti requisiti (capacità e competenze necessarie allo svolgimento dell’incarico) _____

___________________________________________________________________________________ 

turno / luogo di lavoro __________________________________________________________

___________________________________________________________________________________

Modulo certificato ai sensi dell’art. 9, comma 4, della l.p. 23/1992 e approvato con determinazione della Dirigente del Servizio  
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Codice modulo: p_TN_M_00000415

che la denominazione dell’impresa è__________________________________________________

codice fiscale / partita IVA___________________________________________________________

indirizzo di posta elettronica certificata (PEC)____________________________________________

tel._______________________________________con sede a________________________________

_________________________________________________________________________________

legale/i rappresentante/i  ___________________________________________________________

_________________________________________________________________________________

Luogo e data FIRMA DEL TITOLARE1

(almeno 8 giorni prima dell’inizio o della ripresa dei lavori)

_________________________________________ ____________________________

I sottoscritti direttore responsabile e sorvegliante/i  ACCETTANO (ai sensi  dell’art.  26 del 
D.P.R. 9 aprile 1959, n. 128) le qualifiche attribuite nel presente atto, DICHIARANDO (ai 
sensi dell’art. 18, comma 2 del D.Lgs. 25 novembre 1996, n. 624) di avere piena conoscenza del 
Documento di Sicurezza e Salute (DSS).

IL DIRETTORE RESPONSABILE IL/I SORVEGLIANTE/I DEI LAVORI

________________________________ _________________________________

_________________________________

_________________________________

Si allega la seguente documentazione:

 informativa ai sensi del Regolamento UE n. 679 del 2016❑
 fotocopia del documento d’identità del titolare❑ , del direttore responsabile e del/dei sorvegliante/i  (solo se 

è sottoscritta con firma autografa e inviata tramite servizio postale o posta elettronica)

1 La sottoscrizione della domanda, così come il documento di identità, non sono necessari nel caso di trasmissione da un indirizzo  
PEC iscritto in INI-PEC, IPA o INAD, ai sensi di quanto disposto dall’articolo 65 del codice dell’amministrazione digitale.

Modulo certificato ai sensi dell’art. 9, comma 4, della l.p. 23/1992 e approvato con determinazione della Dirigente del Servizio  
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Provincia Autonoma di Trento
Servizio Industria Ricerca e Minerario

Modello modulistica settore ispettivo
agg. 07/2026

INFORMATIVA 
EX ARTT. 13 E 14 DEL REGOLAMENTO UE n. 679 del 2016

Il Regolamento Europeo UE/2016/679 (di seguito il “Regolamento”) stabilisce norme relative alla 
protezione delle persone fisiche con riguardo al trattamento dei dati personali. Gli articoli 13 e 14 del 
Regolamento prevedono che il soggetto i cui dati personali vengono trattati (c.d. interessato) venga 
debitamente informato sul trattamento medesimo.

Titolare  del  trattamento  dei  dati  personali  è  la  Provincia  autonoma di  Trento  (di  seguito,  il 
"Titolare"), nella persona del legale rappresentante (Presidente della Giunta Provinciale in carica), 
Piazza  Dante,  15  –  38122  Trento,  tel.  0461.494697,  fax 0461.494603  e-mail 
direzionegenerale@provincia.tn.it, pec segret.generale@pec.provincia.tn.it. 

Preposto al trattamento è il Dirigente pro tempore del Servizio Industria Ricerca e Minerario; i dati 
di contatto sono: indirizzo Via R. Guardini, 75 – 38121 Trento, tel. 0461.495684, fax 0461.495623, e
-mail serv.industriaricercaminerario@provincia.tn.it,  posta  certificata: 
serv.industriaricercaminerario@pec.provincia.tn.it. Il Preposto è anche il soggetto designato per il 
riscontro all’Interessato in caso di esercizio dei diritti ex art. 15 – 22 del Regolamento, di seguito 
descritti.

I dati di contatto del Responsabile della protezione dei dati  (RPD) sono: Piazza Dante n. 15 - 
38122  Trento - tel. 0461.494671, e-mail idprivacy@provincia.tn.it (indicare, nell’oggetto: “Richiesta 
intervento RPD ex art. 38 Reg. UE”).

Il trattamento dei Suoi dati personali sarà improntato al rispetto della normativa sulla protezione dei 
dati personali e, in particolare, ai principi di correttezza, liceità e trasparenza, di limitazione della 
conservazione, in base al quale i dati vanno mantenuti in una forma che consente l’identificazione 
degli Interessati per un arco di tempo non superiore al conseguimento delle finalità, salvo casi 
eccezionali, nonché di minimizzazione, in base al quale possono essere raccolti e trattati soltanto i 
dati personali pertinenti e non eccedenti alle specifiche finalità del trattamento, in conformità agli artt. 
5 e 25 del Regolamento.

1. FONTE DEI DATI PERSONALI
I Suoi dati: 
- sono stati raccolti presso l’Interessato (Lei medesimo);

2. FINALITA’ DEL TRATTAMENTO
Le indichiamo specificamente la  finalità del  trattamento e la  base giuridica che consente il 
trattamento  dei  Suoi  dati,  per  l’esecuzione  di  un  compito  di  interesse  pubblico  o  connesso 
all’esercizio di pubblici poteri di cui è investito il Titolare (art. 6, par. 1, lett. e), del Regolamento) e, in 
particolare per:

- gestire gli affari in materia di cave (rif. L.P. 24 ottobre 2006, n. 7) e miniere (rif. L.P. 18 febbraio  
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1988, n. 6 e L.P. 11 dicembre 2020, n. 14)
- gestire i procedimenti relativi ai permessi di ricerca e alle concessioni minerarie, ai sensi della L.P. 

11 dicembre 2020, n. 14 (minerali solidi e acque da imbottigliamento) e ai sensi del D.P.P. n. 10-
131/Leg del 5 giugno 2003 (per le acque termali);

- curare la raccolta dei dati per la statistica mineraria (art. 29 del R.D. 29 luglio 1927 n. 1443,  art. 1 
del R.D. 18 dicembre 1927 n. 2717 e art. 25 del D.Lgs. 25 novembre 1996 n. 624);

- effettuare l’attività di vigilanza e di controllo sulle attività estrattive mediante l’applicazione delle 
norme statali e provinciali di settore (quali, in particolare, il controllo sulla regolare esecuzione dei 
progetti e la vigilanza in materia di sicurezza del lavoro sulle attività relative al ciclo produttivo 
minerario, compresa la lavorazione, con esclusione di quelli relativi all’utilizzo dei prodotti minerari), 
di cui al D.P.R. 9 aprile 1959, n. 128, al D.Lgs. 25 novembre 1996, n. 624 e al D.Lgs. 9 aprile 2008, 
n. 81;

Il conferimento dei Suoi dati personali è obbligatorio per le finalità di cui sopra e per tutte quelle 
ausiliarie e connesse (quali, ad esempio, attività di controllo e consultive). Il rifiuto al conferimento dei 
dati comporterà l’impossibilità di svolgere l’attività istitutiva e di corrispondere alla richiesta connessa 
alla specifica finalità.

Le precisiamo che, essendo fondato sulle predette basi giuridiche, non è quindi necessario il Suo 
consenso al trattamento di tali dati personali.

3. MODALITA’ DEL TRATTAMENTO
Il  trattamento  sarà  effettuato  con  modalità  cartacee  e  con  strumenti  automatizzati 
(informatici/elettronici) con logiche atte a garantire la riservatezza, l’integrità e la disponibilità dei dati 
stessi.

I Suoi dati saranno trattati, esclusivamente per le finalità di cui sopra, dal personale dipendente e, in 
particolare, da Preposti al trattamento (Dirigenti), appositamente nominati, nonché da Addetti al 
trattamento dei dati, specificamente autorizzati.

Sempre per le finalità indicate, i Suoi dati potranno essere trattati da soggetti che svolgono attività 
strumentali per il Titolare, che prestano adeguate garanzie circa la protezione dei dati personali e 
nominati  Responsabili  del  trattamento ex art.  28  del  Regolamento.  Il  Responsabile  del 
Trattamento ex art. 28, che potrebbe trattare i suoi dati personali, è la società Trentino Digitale 
S.p.A..

4. PROCESSI DECISIONALI AUTOMATIZZATI E PROFILAZIONE
E’ esclusa l’esistenza di un processo decisionale automatizzato, compresa la profilazione.

5. COMUNICAZIONE E DIFFUSIONE DEI DATI (CATEGORIE DI DESTINATARI)
La informiamo che i Suoi dati potranno essere comunicati alle seguenti categorie di destinatari, in 
adempimento di un obbligo legale:
- Autorità  giudiziaria  e  Forze  dell’ordine,  quando  per  attività  istituzionale  è  obbligata  la 

comunicazione;
- Enti locali competenti per territorio in funzione delle relative attività estrattive;
Qualora i suoi dati risultassero invece diffusi si precisa che lo saranno per modalità aggregata, nei 
limiti e modalità relative alle esigenze statistiche e di interesse pubblico.

6. TRASFERIMENTO EXTRA UE
I dati non saranno trasferiti fuori dell’Unione Europea.

7. PERIODO DI CONSERVAZIONE DEI DATI
Le comunichiamo che il periodo di conservazione dei Suoi dati personali è di:
- 10 anni per l’attestazione di avvenuto adempimento dell’obbligo di denuncia di esercizio di 

attività estrattive;
- illimitato negli altri casi, 
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come previsto nel “Piano unico di conservazione degli atti  della Provincia autonoma di Trento” 
(Classe 12.6) approvato con determinazione del Servizio tecnico Soprintendenza per i beni culturali 
n. 4688 del 7 maggio 2026. 
Copia  del  Piano  è  reperibile  presso  il  seguente  indirizzo  web:  https://www.cultura.trentino.it/Il-
Dipartimento-istruzione-e-cultura/Umst-per-i-beni-e-le-attivita-culturali/Ufficio-beni-archivistici-
librari-e-archivio-provinciale/Strumenti/g-Massimari-di-conservazione-e-di-scarto-per-le-strutture-
della-PAT.
-

-
8. DIRITTI DELL’INTERESSATO 
Lei potrà esercitare, nei confronti del Titolare, per tramite del sopraindicato preposto, i diritti previsti 
dal Regolamento.
In base a tale normativa Lei potrà:
 - chiedere l’accesso ai Suoi dati personali e ottenere copia degli stessi (art. 15 Regolamento);
 - qualora li ritenga inesatti o incompleti, richiederne, rispettivamente, la rettifica o l’integrazione (

art. 16 Regolamento);
 - se ricorrono i presupposti normativi, richiederne la cancellazione (art. 17 Regolamento), o 

esercitare il diritto di limitazione (art. 18 Regolamento);
 - se ricorrono i presupposti normativi, opporsi al trattamento dei Suoi dati  (compresa l’eventuale 

profilazione) in qualsiasi momento, per motivi connessi alla Sua situazione particolare (art. 21 
Regolamento).

Ai sensi dell’art. 19 del Regolamento, nei limiti in cui ciò non si riveli impossibile o implichi uno 
sforzo sproporzionato, il  Titolare comunica a ciascuno degli  eventuali  destinatari  cui  sono stati 
trasmessi i dati personali le rettifiche, o cancellazioni, o limitazioni del trattamento effettuate; qualora 
Lei lo richieda, il Titolare Le comunicherà tali destinatari.

In ogni momento, inoltre, Lei ha diritto di proporre reclamo al Garante per la protezione dei dati  
personali.
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