
 

 
 
 

Modello C 
 

 
Agenzia territoriale dell’Emilia Romagna 

per i servizi idrici e rifiuti 
via Cairoli n. 8/f 
40121 Bologna 

 

Ufficio protocollo 
 

 
DOMANDA DI ACCESSO CIVICO GENERALIZZATO 

 
(art. 5, comma 2, del d.lgs. n. 33 del 14 marzo 2013) 

 

 

Il/La sottoscritto/a  

Cognome ______________________________________ 

Nome _________________________________________ 

Nato/a a ____________________(prov. ______)  il _______/_________/________ 

residente in via/piazza ________________________________________ n. ______ 

Prov./Stato estero ____________________________________________________ 

domiciliato/a in via/piazza (se diverso dal luogo di residenza) 

____________________________________________________________ n. ______ 

Prov./Stato estero ______________________________________________________ 

numero telefono ____________________________ numero fax _________________ 

e-mail _______________________________________________________________ 

PEC ________________________________________________________________ 

documento di identificazione _____________________________________________ 

n._______________________________________________ 

in qualità di (specificare gli eventuali poteri rappresentativi) 

________________________________________________________________________

________________________________________________________________________ 

 

CHIEDE 

 
l’accesso civico ai seguenti documenti o dati detenuti dall’ente (ex art. 5, comma. 2, d.lgs. 
33/2013) 

 

 



 

 
 
 

(Indicare: autore, destinatario, data e contenuto dell’atto o provvedimento) 

________________________________________________________________________

________________________________________________________________________

________________________________________________________________________

________________________________________________________________________

______________________________________________________________________ 

 

 

 

Allega copia del documento di identità (non occorre per le istanze sottoscritte con firma 
digitale) 
 

 
 

Autorizza formalmente il trattamento dei dati personali nel rispetto del decreto legislativo n. 
196/2003 e ss.mm.ii.. 
 

 

 

Autorizza l’Ente all’invio di comunicazioni all’indirizzo e-mail sopra specificato. 

 

 

_________________, ____/____/___________ 

Luogo, data 

_____________________ 

Firma del/la richiedente 

 

 


