Al Responsabile per la Trasparenza
Comune di SAPRI

Via Villa Comunale n.1

pec: protocollo.sapri@asmepec.it

OGGETTO: Richiesta di accesso civico (ai sensi dell’art. 5, comma 1, del D. Lgs. n. 33/2013).

Il/la sottoscritt__ , nat__ il a

( ), residente in ( ) alla

Via/Piazza n. - Tel./Cell.: P.E.C.:
-C.F.:

nella sua qualita di: o soggetto interessato; o Legale Rappresentante/Delegato/Incaricato della Societa/

Associazione/ con sede in ( ) Via/Piazza

nro ___ - Tel./Cell.: P.E.C.:

(nel caso di rappresentanza di enti o associazioni, indicare il
titolo)
PREMESSO

che non risulta a tutt’oggi eseguita la pubblicazione obbligatoria sul sito internet del Comune riguardante i

seguenti documenti, informazioni o dati:

CHIEDE

ai sensi dell’art. 5 del D. Lgs. n. 33/2013, che la pubblicazione omessa venga eseguita, chiedendone contestuale
comunicazione.

Il sottoscritto dichiara di essere consapevole delle sanzioni penali e amministrative previste dall’art. 76 D.P.R. n.
445/2000 in caso di dichiarazioni false, falsita in atti, uso o esibizione di atti falsi o contenenti dati non rispondenti
a verita. Dichiara, altresi, di rendere i dati sotto la propria responsabilita e di essere consapevole che
’Amministrazione procedera a eventuali controlli previsti dall’art. 71 D.P.R. n. 445/2000.

Allega copia del documento di identita in corso di validita.
, U FIRMA

(luogo e data)

COMUNE DI SAPRI

Informativa ai sensi dell’art. 13 del D. Lgs. n. 196/2003 “Codice in materia di protezione dei dati personali”
| dati sopra riportati vengono richiesti in base alle vigenti disposizioni legislative, sono necessari per esercitare la
richiesta di accesso civico e verranno trattati, anche con modalita informatiche, esclusivamente per tale scopo. Il
conferimento dei dati e obbligatorio per il corretto svolgimento dell’istruttoria, il mancato conferimento di alcuni
o di tutti i dati indicati comporta 'impossibilita di dar corso al procedimento. Il titolare del trattamento € il
Comune di Sapri e responsabile del trattamento é il titolare dell’Ufficio al quale & assegnata la pubblicazione
omessa. | dati verranno trattati dagli impiegati addetti al servizio incaricati dal Responsabile, una copia della
richiesta verra trasmessa agli eventuali controinteressati.

Il dichiarante puo esercitare i diritti di cui allart. 7 del D. Lgs. n. 196/2003 (modifica, aggiornamento,
cancellazione dei dati, ecc.).
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