
CITTA' METROPOLITANA DI REGGIO CALABRIA SETTORE 11
VIABILITA’ –  SERVIZIO CONCESSIONI STRADALI

DICHIARAZIONE DI RESPONSABILITA'

OGGETTO:Concessione Stradale  per________________________________________________

________________________________________________________________________________

____ l  ____ sottoscritt  ___ ________________________________________________________

nat____  il  ______________________  a  _____________________________________________

(______) Codice Fiscale: _________________________________________________________ 

attualmente residente a ___________________________________________________ (________)

in via _____________________________________________________________ n° __________

D I C H I A R A :

•  di  accettare,  senza  alcuna  riserva,  tutte  le  condizioni  contenute  nel  Regolamento  per  le

concessioni stradali, nonché le eventuali prescrizioni che l'Amministrazione intenderà adottare

a tutela del pubblico transito; 

•  di essere informato che, ai sensi e per gli effetti di cui all'art. 10 Legge 675/96 e s.m.i., i dati

personali  raccolti  saranno  trattati  anche  come  strumenti  informatici  strettamente  ed

esclusivamente riguardo al procedimento amministrativo per il quale la presente dichiarazione

viene resa; 

• di aver ricevuto le informazioni di cui agli articoli 7 e 13 del Decreto Legislativo 30 giugno 2003

n° 196 e s.m.i., per cui si acconsente al trattamento dei dati personali con le modalità e per le

finalità indicate della stessa normativa e, comunque, strettamente ed esclusivamente riguardo al

procedimento amministrativo per il quale la presente dichiarazione viene resa; 

•    Ogni dato personale sarà trattato in conformità alle disposizioni e ai contenuti previsti dal 

Regolamento Europeo sulla Privacy in vigore dal 25 Maggio 2018. 

______________________ 
 (luogo,data)  

IL DICHIARANTE  

___________  _______________ 
(firma per esteso e leggibile)


