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COMANDO DI POLIZIA LOCALE
Al Comune di Cesate (MI)
Richiesta, rinnovo di contrassegno di circolazione e sosta per invalidi
(d.P.R. 503/1996 – d.P.R. 495/1992)
Il/La sottoscritto/a ___________________________ nato/a a ________________________ in data 
_____________ residente a _____________________________________________ in via / piazza _____________________ tel. _______________ relazione di parentela _____________________ 
[bookmark: _GoBack]per conto di
____________________________ nato/a a _________________________ in data __________ residente a ____________________ in via / piazza _____________________ invalido come risulta dalla certificazione medica allegata, rilasciata da:
Ufficio Medico Legale della A.S.L. n. _____ di ______________________ sez. _______
Commissione di Prima Istanza della A.S.L. n. _____ Regione __________ 
Medico Curante dott./dott.ssa _______________________________
RICHIEDE
la concessione dello speciale contrassegno di cui all’art. 381 d.P.R. 495/92 per la circolazione e sosta con veicolo a servizio di persona invalida con capacità di deambulazione sensibilmente ridotta.
il rinnovo del contrassegno n. _________ rilasciato da _____________________ in data ___________ e scaduto il _____________ .
un duplicato del contrassegno n. _________ con scadenza ____________________ causa furto / smarrimento / deterioramento / _________________ . 
A tal proposito rende la concessione n. _________ scaduta in data ___________ .
INFORMATIVA AI SENSI DEL REGOLAMENTO (UE) 2016/679
Ai sensi degli artt. 13 e 14 del Regolamento UE 2016/679 'GDPR', il Comune di Cesate in qualità di Titolare del trattamento La informa che i Suoi dati personali sono trattati, sia in forma cartacea che con strumenti elettronici, per il procedimento al quale il presente modulo si riferisce, e per tale ragione il conferimento dei dati è obbligatorio. In ogni momento Lei potrà chiedere l’accesso, la rettifica, la cancellazione (ove applicabile), la limitazione dei suoi dati in riferimento agli articoli da 15 a 22 del GDPR, nonché proporre reclamo all'autorità di controllo competente di cui all’art. 77 del GDPR. Il contatto che può utilizzare è P.E.C.: protocollo@comune.cesate.legalmail.it. Dato di contatto del responsabile della protezione dei dati, e-mail: rpd@comune.cesate.mi.it. L'informativa privacy completa è disponibile presso l’Ufficio di riferimento e presso il sito: www.comune.cesate.mi.it.
Cesate (MI), lì ______________ .                                                         IL RICHIEDENTE
                                                                                                         ____________________
Via Donizetti 352/B – 20031 Cesate (MI) – Tel. 02.994.03.53                                                                                    E-Mail: polizia locale@comune.cesate.mi.it                                                                                                                      PEC: protocollo@comune.cesate.mi.legalmail.it
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MEDAGLIA DARGENTO AL VALORE CIVILE




