
IL/LA SOTTOSCRITTO/A (sempre necessario)

Cognome Nome Codice fiscale

Luogo di nascita Provincia Stato Data nascita Sesso (M/F)

-
Residente in Provincia Stato Cittadinanza

Indirizzo residenza N. civico CAP

PEC (Domicilio elettronico) Email (Posta elettronica) Telefono fisso / cellulare

 

con qualifica di
-

appartenente a

Arma dei Carabinieri

Polizia di Stato

Guardia di Finanza

Polizia Locale

 

con sede in
Comune Provincia Stato

Indirizzo sede N. civico CAP

PEC (Domicilio elettronico) Email (Posta elettronica) Telefono fisso / cellulare

 
in seguito a esigenze di servizio/indagini,
 

RICHIEDE
 

ai fini di indagini di polizia giudiziaria le seguenti immagini e filmati del sistema di videosorveglianza nei luoghi e giorni di
seguito specificati

 

Telecamera Comune/posizione/tipo Dal1 Dalle ore Al2 Alle ore

1 (max. 7 gg. dal momento della richiesta) 
2 (fino al max alla data attuale)

 
 

RICHIESTA ACCESSO DATI E VIDEOREGISTRAZIONI 
DEGLI IMPIANTI DI VIDEOSORVEGLIANZA

Allo Sportello Unico ___________________________ Comune / Comunità / Unione ______________________

CODICE PRATICA
*CODICE FISCALE*-GGMMAAAA-HH:MM

CODICE PRATICA RIFERIMENTO

Mod. Comunale
(Modello 3762 Versione 001-2021)



Richiedente

 
SI COMUNICA

 
che tali dati/immagini verranno utilizzate nel rispetto della normativa vigente e per le esigenze di servizio e si resta in
attesa di contatti per organizzare le modalita’ del ritiro presso la vostra sede

 
DICHIARA INOLTRE

 
di aver letto l'informativa sul trattamento del dati personali (Reg. UE n. 2016/679 del 27 aprile 2016) pubblicata sul
portale di riferimento

 
Note aggiuntive ed eventuali comunicazioni

ALLEGATI

 Allegato

Altri allegati

Inserire una breve descrizione dell'allegato...

 

 


