
 

AZIENDA TRASPORTI E MOBILITA’ S.p.A 
Lungo Tanaro Magenta 7/a - tel. 0131/323811 - Fax 226285 - 15100 Alessandria 

atmalessandria@atm-alessandria.it  

M208  

RICHIESTA DI RILASCIO TESSERA DI LIBERA CIRCOLAZION E PER I MINORI ED. 01 

Il/La sottoscritto/a ………………………………………………………………………………………………………………….  

nato/a a ………………………………………….……………….………prov.…………..…………il ……………….…………  

residente in ……………………..……….. Prov ……… cap……………... Via………………………………………., n.…… 

Telefono/cell ……………………………………………………Codice Fiscale……………………………………………….. 

in qualità di genitore esercente la potestà / tutor e ( cancellare la voce che non interessa ) di: 

(Cognome)............................................................. (Nome) ……....................................................……… 

Nato/a a ...............................................................................Prov. (..............) il ........./.........../........…  

c.f.  …………………………………........ Residente in ...........................................................................Prov. (..............) 

cap…………….....Via………………….............................................................N..................Tel...................................… 
 
Richiede : 
……Il rilascio della tessera di libera circolazione 
 
      La sostituzione della tessera di libera circolazione per il seguente motivo: …………….………………………………….… 
……………………………………………………………………………………………………………………………………………… 
 

DICHIARA 
ai sensi degli artt. 5 e 47 d.p.r. 28/12/2000 n. 445 dell' art. 47 del D.P.R. 28/12/2000 n. 445 e s.m.i. , consapevole delle 
sanzioni penali e amministrative, previste dall'art. 76 D.P.R n. 445/2000, in caso di dichiarazioni false, falsità negli atti, uso 
o esibizione di atti falsi o contenenti dati non rispondenti a verità. 
- di essere in possesso del certificato rilasciato da………………….………………………………..……………………..…… 
- provvedimento n. ……………………………...…… del ………………………..….…………… 
- che il sopraccitato citato provvedimento si riferisce all'ultimo accertamento del grado d'invalidità disposto 

dall'amministrazione competente. 
- di avere una invalidità superiore al 67%  
 
Allega : 
- fotocopia documento di identità 
- certificato di invalidità (copia autenticata confor me all’originale) 
- certificato di residenza in carta libera 
- Altro ……………………………………………………………….. 
 
La dichiarazione sostitutiva resa ai sensi degli artt. 5 e 47 d.p.r. 28/12/2000 n. 445 informativa art. 10 legge 675/96 – La legge n. 675/96 prevede la 

tutela delle persone e di altri soggetti rispetto al trattamento dei dati personali. Secondo la legge indicata, tale trattamento sarà improntato ai principi di 

correttezza, liceità e trasparenza e tutelando la Sua riservatezza e i Suoi diritti. Ai sensi dell'articolo 10 della legge predetta, vengono fornite le seguenti 

informazioni: iI trattamento che si intende effettuare: 

a) ha per finalità la verifica del possesso dei requisiti necessari all'ottenimento della tessera di libera di circolazione sulle linee urbane ed extraurbane 

della Regione Piemonte ai sensi dell'articolo 12 comma 4 della Legge Regionale 4 gennaio 2000 n. 1 e della Deliberazione della Giunta Regionale n. 1-

1824 del 21 dicembre 2000.  

b) sarà effettuato con le seguenti modalità:manuale / informatizzato 

c) i dati potranno essere comunicati alla Regione Piemonte, agli Enti soggetti di delega ai sensi dell'art. 9 della L.R. 1/2000 ed ai concessionari del 

servizio pubblico di trasporto nel territorio della Regione Piemonte. 

Ai fini sopra indicati, saranno raccolti e trattati dati personali rientranti nel novero dei dati "sensibili" di cui all'articolo 22 della legge, vale a dire dati idonei 

a rivelare lo stato di salute. 

Il trattamento che effettueremo in ordine a tali dati ha le finalità indicate nella precedente lettera a) ed è autorizzato in base a quanto previsto dall'art. 12 

commi 3 e 4 della legge 1/2000. Il conferimento dei dati è obbligatorio e il loro eventuale mancato conferimento comporterà il mancato rilascio della 

tessera di libera circolazione. 

Il titolare del trattamento è l’A.T.M. S.p.A. (Azienda Trasporti e Mobilità), con sede in Alessandria in Lungo Tanaro Magenta, n. 7/a - alla quale potrà 

rivolgersi per far valere i Suoi diritti così come previsti dall'articolo 13 della legge n. 675/96. 

 
Alessandria, li …………………………….….                                                            Firma per esteso leggibile 
 ………………………………….. 


