Modello autorizzazione temporanea  a persone diversamente abili non residenti a Siracusa 

	CORPO DI POLIZIA MUNICIPALE    SIRACUSA

	Prot. n°                                 
	

	Data
	


Richiesta autorizzazione temporanea  A  persone diversamente abili non residenti a Siracusa.

Il titolo È gratuito


Al Comando di Polizia Municipale

di  Siracusa

 « Ufficio Gestione ZTL Ortigia»

Il/La sottoscritto/a  ………………………………………………nato a ………….……………………

il ………………. residente a ……………………………………in Via ……………………………… n°……., ( titolare ( accompagnatore del titolare della concessione per Persona diversamente abile n°………… rilasciata dal Comune di ……………………………………… [image: image1.png]


  .……….………                  
	Conducente del veicolo tipo
	…………………………
	   targato
	………………………………


( dichiara di aver effettuato il controllo annuale dei gas di scarico e la revisione del veicolo. 
CHIEDE

Un titolo di transito temporaneo per il varco.

	
	Porta Marina:
	per il giorno
	
	dalle ore
	
	alle ore
	

	
	
	
	
	
	
	
	

	
	C/so Matteotti:
	per il giorno
	
	dalle ore
	
	alle ore
	

	
	
	
	
	
	
	
	

	
	Via Nizza:
	per il giorno
	
	dalle ore
	
	alle ore
	


      Documenti da allegare alla domanda:

( Copia della Concessione alla persona diversamente abile (solo se prima richiesta) 

             INFORMATIVA ART. 13 d. lgs. 30/06/2003 n° 196 ( privacy) 

La informiamo che i dati personali da Lei forniti saranno trattati esclusivamente per lo svolgimento di funzioni istituzionali nei limiti stabiliti dal Codice di protezione dei dati personali.

La comunicazione e la diffusione ad enti pubblici non economici è ammessa solo se previsto da norme di legge o di regolamento. Il trattamento dei suoi dati personali sarà effettuato con strumenti manuali, informatici o telematici in modo da garantire la sicurezza e la riservatezza. In ogni caso la protezione sarà assicurata anche in caso di attivazione di strumenti tecnologicamente piu’ avanzati di quelli attualmente in uso. Il conferimento dei dati in via diretta mediante dichiarazione sostitutiva o indiretta mediante indicazione dell’amministrazione presso la quale tali possono essere acquisiti è da ritenersi obbligatorio. Il  rifiuto di rispondere comporterà automaticamente l’impossibilità di dar corso all’istanza da Lei avanzata.

Il titolare della banca dati e del trattamento dei dati personali è il responsabile Dell’Ufficio Gestione Z.T.L del Comando di Polizia Municipale Ten. Elicona Aldo.

Le rammentiamo, infine, che Lei potrà esercitare i diritti riconosciuti dall’art. 7 del D. Lgs. 30/6/2003 n° 196

Siracusa li _________________                          Firma_______________________________






