	ACCESSO DOCUMENTALE (ai sensi L. 241/90)

MODELLO di DELEGA
DA RENDERSI IN FORMA DI DICHIARAZIONE SOSTITUTIVA DI CERTIFICAZIONE
(AUTOCERTIFICAZIONE D.P.R. 28/12/2000 n. 445)



Il/la sottoscritto/a _________________________________________________________
Nato/a a__________________________________ Prov./Stato _________________________ il ____/____/_______
Residente in via/piazza _________________________________________________ n. _______ 
Città ________________________________________  C.A.P.___________ Prov./Stato ___________________ 
Codice fiscale ____________________ Documento di riconoscimento: ________________________n.________   
rilasciato da ______________________________________________    il ____/____/______ 

In qualità di________________________________________________________________________________ 

DELEGA

Il sig./la sig.ra_______________________________________________________________________________ 
Nato/a a______________________________Prov./ Stato  __________________                 il ____/____/______ 
Residente in via/piazza __________________________________________n. ________ 
Città ________________________________________ C.A.P.___________  Prov./ Stato___________________     
Codice fiscale: _______________________ Documento di riconoscimento ________________ n.____________ rilasciato da __________________________________________________il ___/____/_________ 

A compiere per proprio conto la seguente operazione: 

Richiesta di accesso ai documenti amministrativi, in rappresentanza di persone fisiche

 Richiesta di accesso ai documenti amministrativi, in rappresentanza di persone giuridiche o enti, nonché tutori o curatori di persone fisiche (produrre idoneo titolo che attesti tale qualità, scannerizzando i documenti in un unico file, insieme alla delega)

 di aver preso visione dell’Informativa istanze di accesso, in materia di trattamento dei dati ai sensi degli artt.13 e 14 del Regolamento europeo 679/2016 (GDPR) disponibile nel sito istituzionale alla sezione https://www.dl.camcom.it/areastampa/privacy-e-cookie/privacy  

	Se la delega è trasmessa al di fuori della piattaforma Servizi On Line - “Accesso telematico”,
DICHIARA ALTRESI’:

 precisare se trattasi di “Accesso defensionale”: __________________________________________
Ai sensi dell’art. 7 co. 5 del Regolamento camerale sull’accesso, precisare il nesso di strumentalità tra richiesta di accesso e l’eventuale dichiarazione di utilizzo per difesa in giudizio, allegando eventuale prova dell’azione legale intrapresa, ai fini della valutazione del peso dei contrapposti diritti alla riservatezza: ___________________________________________________
_________________________________________________________________________________________

 di aver preso visione dell’Informativa istanze di accesso, in materia di trattamento dei dati ai sensi degli artt.13 e 14 del Regolamento europeo 679/2016 (GDPR) disponibile nel sito istituzionale alla sezione https://www.dl.camcom.it/areastampa/
privacy-e-cookie/privacy 




Data ____/____/______ 	


	FIRMA DEL DELEGATO
(solo firma digitale formato p7m)


	FIRMA DEL DELEGANTE
(firma digitale o firma autografa autenticata 
dal legale a cui è conferito il mandato)





