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DOMANDA PER IL RILASCIO DEL CONTRASSEGNO “STALLI ROSA”
  
Sotto la mia personale responsabilità e consapevole delle sanzioni penali previste dall’art. 76 D.P.R. 445/2000 in caso di false dichiarazioni, ai sensi degli articoli 46 e 47 del D.P.R. n. 445/2000 io sottoscritta
 DATI ANAGRAFICI
 
	CODICE FISCALE 
	  

	COGNOME E NOME 
	  

	NATA A 
	  
	PROV. 
	IL 

	RESIDENTE A 
	  
	VIA 
	N. 

	TELEFONO 
	  
	FAX 

	E- MAIL 
	  

	TARGA DEL VEICOLO 
	 
	 
	 
	 

	
	
	
	
	


 
DICHIARO
 
Di essere in stato di gravidanza con data presunta del parto _________________________
Di essere genitore di _______________________ nato/a __________________________ il _______________.
 
Chiedo il rilascio di un permesso per poter sostare negli appositi stalli rosa presenti sul territorio comunale consapevole che, ai sensi dell’art. 7, comma 1, lettera d) del nuovo Codice della Strada,  non è prevista alcuna prescrizione in merito all’uso degli stalli rosa.
 
DELEGA per il ritiro (da compilare solo se necessario)
 Delego alla presentazione della domanda e al ritiro del permesso il/la sig./sig.ra: 
	Cognome e Nome 
	  

	Nata a 
	Prov. 
	Il giorno : 

	 
	 
	 


 
La persona delegata deve identificarsi al personale del Comando di Polizia Locale di Zevio tramite esibizione di un documento valido per il riconoscimento. La persona delegata è autorizzata ALLA SOLA PRESENTAZIONE DELLA DOMANDA già compilata e sottoscritta dal delegante e NON SARANNO ACCETTATE CORREZIONI e/o integrazioni anche se apposte alla presenza del personale dello Sportello donna.
 
Allego :            Fotocopia documento di identità
  
Data_______________________              Firma Leggibile________________________
 
	Parte riservata all’ufficio (non compilare) 

	Richiedente/delegato identificato dall’impiegato addetto al servizio : 
con Documento di identità n._________ rilasciato da ____________ il ______________ 
     conoscenza personale 
data ___________ firma dell’impiegato___________________ 


 




Informativa privacy ai sensi del Regolamento 679/2016/UE
Si comunica che tutti i dati personali (comuni identificativi, sensibili e/o giudiziari) comunicati al Comune di Cavaion Veronese saranno trattati esclusivamente per finalità istituzionali nel rispetto delle prescrizioni previste Regolamento 679/2016/UE.
Il trattamento dei dati personali avviene utilizzando strumenti e supporti sia cartacei che informatici.
Il Titolare del trattamento dei dati personali è il Comune di Cavaion Veronese.
L’Interessato può esercitare i diritti previsti dagli articoli 15, 16, 17, 18, 20, 21 e 22 del Regolamento 679/2016/UE.
L’informativa completa redatta ai sensi degli articoli 13 e 14 del Regolamento 679/2016/UE è reperibile presso gli uffici comunali e consultabile nel sito istituzionale.
Il Data Protection Officer/Responsabile della Protezione dei dati individuato dall'ente è il seguente soggetto:
	DPO 
	P.IVA 
	Via/Piazza 
	CAP 
	Comune 
	Nominativo del DPO 

	
	02536170216
CCIA REA 185719
	          Pacinotti n. 13
	   39100
	        Bolzano
	Reggiani Consulting S.R.L.



 
DATA___________________                FIRMA __________________________
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