Comune di Mezzago
Via F.Ili Brasca, 5
20883 Mezzago (MB)

Alla C.a. Sindaco

Oggetto: domanda di inserimento nell’unico albo delle persone idonee
all’ufficio di Presidente scrutatore di seggio elettorale.

IL/LA SOTTOSCRITTO/A:

Cognome | | Nome| |
Residente a ‘ ‘ Via/P.zza:\ \N. ‘ ‘
Nato/a il ‘ ‘ a ‘ ‘ Prov. S
Codice fiscale\ \ Cell\ \ E-Mail\ \

Professione \ \

a norma dell’art. 1, comma settimo, della legge n. 53 del 20-3-1990

CHIEDE

di essere inserito/a nell’Albo delle persone idonee all’ufficio di Presidente di seggio elettorale. Allo scopo,
consapevole sulle responsabilita penali conseguenti a dichiarazioni false o mendaci

DICHIARA

ai sensi dell’art. 46 del D.P.R. n. 445 del 28 dicembre 2000.

Di essere in possesso del titolo di studio di ‘

conseguito presso I’Istituto ‘ ‘

Dichiara, altresi, di essere in possesso dei requisiti di idoneita previsti dalla legge e di non trovarsi
nelle condizioni di cui agli articoli 38 del T.U. n. 361/1957 e 23 del T.U. n. 570/1960.

Dichiara, altresi, di essere informato, ai sensi e per gli effetti di cui al D. Lgs. N. 196/2003, che i dati
personali raccolti saranno trattati, anche con strumenti informatici, esclusivamente nell'ambito del
procedimento per il quale la presente dichiarazione viene resa.

Data \

(firma)

[ ] Autorizzo il trattamento delle informazioni fornite per I’istruttoria e le verifiche necessarie (L.196/2003)




Ufficio:
Anagrafe e Demografia

INFORMATIVA SUL TRATTAMENTO DEI DATI PERSONALI FORNITI CON LA RICHIESTA

Articolo 13 del d.lgs. 196/2003 - “Codice in materia di protezione dei dati personali”

1.

Finalita del trattamento

| dati personali verranno trattati dal Responsabile dell’ente esclusivamente per le finalita di esercizio dell’accesso civico, per
lo svolgimento delle proprie funzioni istituzionali in relazione al procedimento avviato.

Natura del conferimento

Il conferimento dei dati personali & obbligatorio, in quanto in mancanza di esso non sara possibile dare inizio al procedimento
menzionato in precedenza e provvedere all’emanazione del provvedimento conclusivo dello stesso.

Modalita del trattamento

In relazione alle finalita di cui sopra, il trattamento dei dati personali avverra con modalita informatiche e manuali, in modo
da garantire la riservatezza e la sicurezza degli stessi.

| dati non saranno diffusi, potranno essere eventualmente utilizzati in maniera anonima per la creazione di profili degli utenti
del servizio.

Categorie di soggetti ai quali i dati personali possono essere comunicati o che possono venirne a conoscenza in qualita di
Responsabili o Incaricati

Potranno venire a conoscenza dei dati personali i dipendenti e i collaboratori, anche esterni, del Titolare e i soggetti che
forniscono servizi strumentali alle finalita di cui sopra (come, ad esempio, servizi tecnici). Tali soggetti agiranno in qualita di
Responsabili o Incaricati del trattamento.

| dati personali potranno essere comunicati ad altri soggetti pubblici e/o privati unicamente in forza di una disposizione di
legge o di regolamento che lo preveda.

Diritti dell’interessato

All’interessato sono riconosciuti i diritti di cui all’art. 7 del d.lgs. 196/2003 e, in particolare, il diritto di accedere ai propri
dati personali, di chiederne la rettifica, 1’aggiornamento o la cancellazione se incompleti, erronei o raccolti in violazione di
legge, I’opposizione al loro trattamento o la trasformazione in forma anonima. Per I’esercizio di tali diritti, I’interessato puo
rivolgersi al Responsabile del trattamento dei dati.

Titolare e Responsabili del trattamento

Il Titolare e Responsabile del trattamento dei dati personali € il Responsabile per I’accesso civico dell’ente.
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