RICHIESTA DI ACCESSO AI DOCUMENTI AMMINISTRATIVI

(legge n. 241 del 1990 e d.p.r. n. 184 del 2006)
ALL'UNIONE DI COMUNI VALMARECCHIA 
CORPO DI POLIZIA MUNICIPALE

( tramite CONSEGNA presso gli uffici del Comando,
 via A. Costa nr. 28, 47822 Santarcangelo di Romagna RN,
previo appuntamento nei seguenti giorni e orari di apertura: 
martedì e mercoledì: 10 – 13; giovedì: 15 – 17; sabato: 8 – 13.
( tramite PEC al seguente indirizzo: pm.valmarecchia@legalmail.it
Il sottoscritto ….............................................................................. nato a …........................................ il ............................
Inizio modulo

residente in via ...........................................................nr. ........ del Comune di ................................................................... 
telefono .................................................. indirizzo di posta elettronica ................................................................................
indirizzo di posta elettronica certificata ......................................................................., nella sua QUALITA’ di:  
( diretto interessato                      ( legale rappresentante di ..........................................................................................

CHIEDE
(barrare il caso che interessa)
( personalmente
                 ( tramite il suo delegato (occorre allegare delega sottoscritta e fotocopia del documento d’identità del delegante) 



         Sign. ....................................................... nato a .............................il ......................

( di prendere visione (accesso informale)                      ( copia in formato elettronico
( copia cartacea semplice                                              ( copia cartacea dichiarata conforme all'originale  (occorre applicare 
                                                                                                                            marca da bollo sulla domanda e allegarne una ogni pagina -4 facciate- dell’atto richiesto.)
del SEGUENTE DOCUMENTO (indicare gli estremi ovvero gli elementi che ne consentano l’individuazione):  ............................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................
..............................................................................................................................................................................................
( copia cartacea semplice degli atti contenuti nel rapporto di sinistro stradale n. ......................... del .............................

per i SEGUENTI MOTIVI (specificare e, ove occorra, comprovare l’interesse diretto, concreto ed attuale corrispondente ad una situazione giuridicamente tutelata e collegata al documento al quale è richiesto l’accesso):
........................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................
DICHIARA INOLTRE:
· di essere a conoscenza che l’Ente, se individua soggetti controinteressati (persone che potrebbero vedere lesa la propria riservatezza), ai sensi dell’art. 3 del D.P.R. 184/2006, anche mediante l’invio di copia della presente, è tenuto a dare comunicazione della presente richiesta agli stessi i quali possono farne motivata opposizione entro 10 gg. 
· di essere informato che il rilascio della documentazione richiesta è subordinato al pagamento del corrispettivo come meglio indicato nella delibera di Giunta (di cui si riportano, sinteticamente gli importi per le operazioni più frequenti):        
1) ricerca e visura per ogni documento estratto: € 3,00. 2) fotocopia (A4 solo fronte): € 0,30 -(A4 fronte/retro): € 0,50. 3) copia non autenticata su supporto cartaceo del rapporto di sinistro stradale: € 40,00 - copia non autenticata su supporto digitale (mediante inoltro via mail) del rapporto di sinistro stradale: € 30,00 – copia non autentica dalla rete telematica mediante collegamento allo sportello-web (“www.incidentistradali.com”) del rapporto di incidente stradale. 4) Copia dell’insieme degli accertamenti fotografici/fascicolo fotografico relativi al sinistro stradale inviati via mail/su supporto fornito dal richiedente: € 10,00 (non è prevista la stampa di fotografie). 5) la consegna di altra documentazione in formato elettronico su supporto fornito dal richiedente ovvero trasmessa con posta elettronica: gratuita. Su supporto fornito dal Comando: € 10,00. 
· di essere, informato che decorsi inutilmente trenta giorni dalla richiesta, questa si intende respinta. In caso di diniego dell’accesso, espresso o tacito, o di differimento dello stesso ai sensi dell’articolo 24, comma 4, il richiedente può presentare ricorso al tribunale amministrativo regionale ai sensi del comma 5, ovvero chiedere, nello stesso termine e nei confronti degli atti delle amministrazioni comunali, provinciali e regionali, al difensore civico competente per ambito territoriale, ove costituito, che sia riesaminata la suddetta determinazione.
IL SOTTOSCRITTO RICHIEDE, ALTRESÌ:
(barrare il caso che interessa)
(di ricevere il documento in formato elettronico all’indirizzo sopra indicato; 
(di ritirare personalmente la documentazione in formato cartaceo presso gli uffici del Comando P.M. : 
(di delegare, solo per la documentazione richiesta in formato cartaceo, al ritiro della documentazione il sig.     ................................................................................................................ presso gli uffici del Comando P.M. .
FIRMA 
............................................................
Modalità di presentazione:

·  Se il modulo è consegnato da terzi ovvero inviato con modalità telematica, va allegata copia fotostatica di un documento di riconoscimento del dichiarante.

oppure
· 
La firma del dichiarante viene apposta in presenza dell’operatore di polizia municipale


Modalità di identificazione: .........................................................................................................................................................

Data ..........................................




       l’operatore di polizia municipale










         ...............................................

INFORMATIVA SUL TRATTAMENTO DEI DATI PERSONALI E SUI DIRITTI DEL DICHIARANTE
L’Ente “Unione di Comuni Valmarecchia”, in qualità di Titolare del trattamento (“Titolare”), è tenuto ad informarla che:
· ai sensi e per gli effetti di cui all'art.13-14 del GDPR 2016/679 e successive modificazioni ed integrazioni, i dati personali conferiti saranno trattati, con modalità manuali e con strumenti informatici, esclusivamente nell'ambito del procedimento cui si riferisce la presente istanza;

· il conferimento dei dati personali è obbligatorio, in quanto in mancanza di esso non sarà possibile dare inizio al procedimento menzionato e provvedere all’emanazione del provvedimento conclusivo dello stesso;

· potranno venire a conoscenza dei propri dati personali i dipendenti e i collaboratori del Titolare. Tali soggetti agiranno in qualità di Responsabili o Incaricati del trattamento;

· il Codice in materia di protezione dei dati personali attribuisce all’iinteressato la possibilità di esercitare specifici diritti; potrà ottenere la conferma dell’esistenza  o meno di dati personali che La riguardano, l’aggiornamento, la rettificazione o, qualora vi abbia interesse, l’integrazione dei dati nonchè la cancellazione, la trasformazione in forma anonima o il blocco dei dati trattati in violazione di legge
· il Titolare del trattamento dei dati personali è l’Amministrazione dell’Unione di Comuni Valmarecchia, con sede legale in Piazza Bramante 11 - 47863 - Novafeltria (RN).  tel. 0541/920442 - Fax 0541/922214. Il Responsabile del trattamento è individuato nel dirigente di settore pro-tempore. 

Per presa visione ed accettazione.
Fine modulo

FIRMA 
............................................................

     ATTENZIONE - - Ulteriori INFORMAZIONI per il rilascio di atti relativi - - ATTENZIONE
1. Il pagamento può essere eseguito per contanti direttamente presso l’ufficio previo appuntamento (uff.infortunistica stradale aperto il giovedì con orario 14.00-17.00), oppure tramite oppure collegandosi al sito web  https://www.vallemarecchia.it/servizi-online/pagopa-pagamenti-online indicando con precisione la causale (es. “pagamento per il rilascio di copie degli atti dell’incidente stradale nr. ...................... del .......................”).
2. In attesa del pagamento, l’ufficio conserverà la richiesta agli atti SENZA DARVI CORSO. Per accelerare il procedimento di rilascio, la ricevuta di versamento tramite bonifico può essere utilmente anticipata a mezzo fax al nr. 0541 622.566 ovvero tramite mail all’indirizzo poliziamunicipale@vallemarecchia.it (oppure infortunisticapm@vallemarecchia.it) .

3. Si comunica infine che, salvo autorizzazioni specifiche di competenza dell’Autorità Giudiziaria, gli atti di indagine relative ad omicidi colposi o lesioni personali con prognosi riservata, nonché gli incidenti stradali per i quali si ipotizzi una violazione dell’articolo 189 C.d.S. per omissione di soccorso, sono coperti dal segreto d’Ufficio ai sensi dell’art. 329 c.p.p. fino alla chiusura delle indagini, come previsto anche dall’art. 21, commi 5 e 6 del regolamento di attuazione del Codice della Strada e le parti interessate ad ottenere copia dei rapporti di incidenti dovranno chiedere il nulla-osta al magistrato titolare dell’indagine.
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