
ALLA PROVINCIA DI ROMA 
 

Conferma di accreditamento 
per l’utilizzo del servizio di trasporto a chiamata e prenotazione per persone disabili nella 

Provincia di Roma 
(da trasmettere via FAX al n. 06/67665244 Tel 06.67664628) 

 
 
Il/la sottoscritto/a ………………………………………n. codice di accredito……………………… 
 
nato/a ………………………………………………………………… il ……………………………. 
 
residente in ……………………………,via/p.zza ……………………………cap…………………... 
 
ed abitante in …………………………..,via/p.zza ……………………………cap……………….…. 
 
telefono ………………………………….….., cell…………………………………………………... 
 
e-mail …………………………………………………………………………………………………. 
 

 
Conferma 

 
L’accreditamento al Servizio per il trasporto a chiamata e prenotazione per persone con disabilità 
della Provincia di Roma.   

 
Dichiara 

 
Di essere a tutt’oggi in possesso dei requisiti previsti per poter usufruire del servizio. 

 
 

 
Ai sensi di quanto previsto dalla normativa vigente in materia di tutela dei dati personali, si precisa che la fornitura delle informazioni richieste è 
finalizzata allo svolgimento del servizio di trasporto a chiamata e prenotazione per persone disabili nella provincia di Roma. 
I dati personali in argomento sono oggetto di trattamenti, nel rispetto delle misure di sicurezza di cui agli articoli 31 e seguenti del D.lgs n. 196/2003 
ed allegato disciplinare tecnico, con modalità manuali e/o informatiche, strettamente necessarie rispetto alle indicate finalità. 
Il conferimento dei dati è necessario per poter essere accreditati o confermare l’accredito alla fruizione del servizio stesso. 
I dati in argomento potranno essere  comunicati, per le finalità sopraindicate e tenuto conto  delle specifiche competenze e funzioni,  ad altre strutture 
della Provincia di Roma. Potrà inoltre venire a conoscenza degli stessi dati  l’impresa…………………………, affidataria della gestione del servizio, 
con sede in via………………………….. 
I diritti in materia di accesso e, più in generale, di protezione dei dati personali di cui all’art. 7 del D.lgs. N. 196/2003. 
I predetti diritti possono essere esercitati con le modalità previste dall’art. 9 del citato D.lgs e specifica richiesta rivolta al responsabile del trattamento, 
per il tramite del Servizio n. 2, -Dipartimento IX- Viale di Villa Pamphili, 84 -00152- Roma. 
Il titolare  del trattamento dei dati personali è la Provincia di Roma con sede in via IV Novembre, 119/a  -00187- Roma. 
Il responsabile del trattamento dei predetti dati personali è il Direttore Generale della Provincia di Roma. 
Il servizio di trasporto in oggetto è adottato a norma della legge regionale n. 16 del 16.06.03, art. 7 punto h. 
 
 

 
………………………….       …………………………. 
              (data)             (firma) 
     


