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Comune di Cameri 
Comando di Polizia Locale 

Via Novara n. 47 
28062 – Cameri 

poliziamunicipale@comune.cameri.no.it 
 

Il/La sottoscritto/a ________________________________________________________________________ 

Consapevole che il rilascio di dichiarazioni mendaci è punito ai sensi del codice penali e delle leggi speciali 
in materia, ai sensi e per gli effetti dell’art. 76 D.P.R. n. 445/2000 
 

DICHIARA 
 
Di essere nato/a a ____________________________________ il ________________ e di essere residente in 

Cameri, Via/Piazza ______________________________________ Tel. __________________________ 

Codice Fiscale ____________________________________________ 

RICHIEDE 

Di ottenere il rilascio del contrassegno per la circolazione e la sosta dei veicoli al servizio delle persone invalide 
(art. 381 del D.P.R. 495/92), specificando che trattasi di: 

o Primo rilascio (allegato certificato medico legale ASL o verbale di commissione medica di 
accertamento dell’invalidità) 

o Rinnovo del contrassegno n. ____________ (allegato certificato del medico curante attestante la 
persistenza delle condizioni di disabilità che hanno determinato il rilascio del contrassegno) 

o Contrassegno temporaneo (allegato certificato medico legale ASL) 
o Nuovo contrassegno causa smarrimento/furto (allegata denuncia alle Forze di Polizia) 
o Duplicato del contrassegno causa deterioramento (allegato contrassegno deteriorato) 

 
DELEGA 

 
Il/La sig./sig.ra ________________________________________________________________________ 

nato/a a ___________________________________ il ________________________ residente in 

________________________________________________ telefono ________________________________ 

a presentare la richiesta e a ritirare per mio conto il relativo contrassegno. 

 

IL SOTTOSCRITTO 

___________________________ 

 

Si allegano: 
- n. 2 fototessere del richiedente a volto scoperto e senza occhiali; 
- documento di identità valido del richiedente e del delegato; 
- n. 2 marche da bollo da € 16,00 cad. (solo se trattasi di contrassegno temporaneo). 
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Informativa ai sensi art. 13 Regolamento UE 2016/679 (Regolamento Generale sulla Protezione dei Dati). 
 
Il titolare del trattamento dei dati è il Comune di Cameri che lei potrà contattare ai seguenti riferimenti: telefono: 
0321/511611 Indirizzo PEC: comune.cameri.no@legalmai.it. 
 
La informiamo che i dati raccolti saranno trattati ai sensi della normativa vigente in tema di protezione dei dati personali 
da personale previamente autorizzato e da soggetti esterni previamente nominati responsabili del trattamento.  
 
Il trattamento viene effettuato per consentire di gestire la Sua richiesta di contrassegno invalidi e la base giuridica è 
l’esercizio di pubblici poteri di cui è investito il titolare del trattamento ai sensi dell’art. 6 par. 1 lettera e) e 9 par.  1 
lettera g) del Regolamento 2016/679 nonché per adempiere ad obblighi di legge, ai sensi dell’art. 6 par. 1 lettera c) del 
Regolamento 2016/679.  
 
I suoi dati potrebbero essere comunicati a soggetti pubblici o privati per l’osservanza di obblighi di legge, sempre nel 
rispetto della normativa vigente in tema di protezione dei dati personali.  
 
Non è previsto il trasferimento di dati in un paese terzo.  
 
Le comunichiamo inoltre che conferimento dei dati è obbligatorio; il mancato conferimento non consentirà al Titolare 
di dar seguito alla Sua richiesta.  
 
I dati saranno conservati per il tempo necessario a perseguire le finalità indicate e nel rispetto degli obblighi di legge 
correlati, anche in tema di conservazione dei documenti amministrativi per le amministrazioni pubbliche; al rilascio della 
documentazione la sua richiesta sarà archiviata.  
 
Potrà far valere, in qualsiasi momento e ove possibile, nei casi e nei modi previsti dalla normativa, i Suoi diritti, in 
particolare con riferimento al diritto di accesso ai Suoi dati personali, nonché al diritto di ottenerne la rettifica o la 
limitazione, l’aggiornamento e la cancellazione, nonché con riferimento al diritto di opposizione al trattamento.  
 
Potrà esercitare i Suoi diritti rivolgendosi al Titolare o al Responsabile della protezione dei dati, reperibili ai contatti 
sopra indicati.  
 
Ha diritto di proporre reclamo all’Autorità Garante per la protezione dei dati personali qualora ne ravvisi la necessità. Il 
Titolare non adotta alcun processo decisionale automatizzato, compresa la profilazione, di cui all’articolo 22, paragrafi 
1 e 4, del Regolamento UE n. 679/2016.  
 
Cameri, lì ________________  
 
Firma leggibile per presa visione______________________________  
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