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Al Comune di CARLENTINI
Via F. Morelli n.6 – cap. 96013
 FORMCHECKBOX 
  SUAP              
 FORMCHECKBOX 
  SUE                 
                   Pec: protocollo.generale@pec.comune.carlentini.sr.it
	spazio riservato al protocollo generale

	
	Pratica Edilizia n.___________/______________

da compilare a cura dell’ufficio


ISTANZA DI ACCESSO CIVICO GENERALIZZATO
ai documenti/dati/informazioni non soggetti a obbligo di pubblicazione
 (art. 5, comma 2, d.Lgs. 14.03.2013, n.33 e ss.mm. e ii.)

Art.5, c.2, - Allo scopo di favorire forme diffuse di controllo sul perseguimento delle funzioni istituzionali e sull'utilizzo delle risorse pubbliche e di promuovere la partecipazione al dibattito pubblico, chiunque ha diritto di accedere ai dati e ai documenti detenuti dalle pubbliche amministrazioni, ulteriori rispetto a quelli oggetto di pubblicazione ai sensi del presente decreto, nel rispetto dei limiti relativi alla tutela di interessi giuridicamente rilevanti secondo quanto previsto dall'articolo 5-bis.
Art.5, c.3 - Ll'esercizio del diritto di cui ai commi 1 e 2 non è sottoposto ad alcuna limitazione quanto alla legittimazione soggettiva del richiedente. L'istanza di accesso civico identifica i dati, le informazioni o i documenti richiesti e non richiede motivazione. L'istanza può essere trasmessa per via telematica secondo le modalità previste dal decreto legislativo 7 marzo 2005, n. 82, e successive modificazioni, ed è presentata alternativamente ad uno dei seguenti uffici:
a) all'ufficio che detiene i dati, le informazioni o i documenti; 
b) all'Ufficio relazioni con il pubblico; 
c) ad altro ufficio indicato dall'amministrazione nella sezione "Amministrazione trasparente" del sito istituzionale;
	 DATI  DEL  RICHIEDENTE  

	Cognome e Nome         cod. fisc.       

nat  a        prov.    stato      , il   /  /      

residente in       prov.    stato      ,

indirizzo (via/piazza/c.da)        n°       c.a.p.       

PEC /posta elettronica       - Telefono fisso/cellulare       /      


	 DATI  DELLA  DITTA  O  SOCIETA’  (da compilare solo nel caso in cui il titolare sia una ditta o società) 

	in qualità di        

della ditta/società        

cod. fisc./p.IVA      
iscritto alla C.C.I.A.A. di       prov.    n°       

con sede in       prov.   ,  indirizzo (via/piazza/c.da)        n°       c.a.p.       

PEC /posta elettronica       - Telefono fisso/cellulare 


Il sottoscritto, nella propria qualità di soggetto interessato 
CHIEDE
senza alcuna motivazione, ai sensi dell’art.5, comma 2 e ss. del D.Lgs 14.03.2013, n.33 e ss.mm. e ii., di:
 FORMCHECKBOX 
    prendere visione; 

 FORMCHECKBOX 
    ottenere copia semplice in formato elettronico con invio tramite posta elettronica; 

 FORMCHECKBOX 
    ottenere copia autentica (istanza e copie sono soggette all’assolvimento delle disposizioni in materia di bollo); 

relativamente ai seguenti documenti/dati/informazioni detenuti da codesto Ente:
	DOCUMENTO
	descrizione del contenuto*
	


	
	autore documento
	


	
	destinatario
	


	
	data
	  /  /    



	DATO
	descrizione del contenuto*
	


	
	fonte del dato

(es. denominazione banca dati)
	


	
	periodo di riferimento
	dal   /  /       al   /  /    



	INFORMAZIONE
	descrizione del contenuto*
	


	
	fonte   (es. pagina web dove è citata l’informazione)
	


	
	periodo di riferimento
	dal   /  /       al   /  /    



n.b. I campi contrassegnati con l’asterisco sono obbligatori.

Pertanto allego copia del documento di riconoscimento.
INFORMATIVA SUL TRATTAMENTO DEI DATI PERSONALI (art.13 del d.lgs. n.196/2003)
La compilazione del modulo autorizza formalmente il trattamento dei dati personali nel rispetto del decreto. 

Luogo e data,      ,    /  /    
Il Richiedente
______________________________














