
___________________, data _______________

                     AlResponsabile della prevenzione della
          corruzione e della trasparenza 
          della Azienda USL Toscana centro, 
          Dr.ssa Lucia Carlini
          Email: affarigenerali@uslcentro.toscana.it

Il/La sottoscritt ___ Sig./Sig.ra _____________________________________________________________________________

nat__ il _______________ a ______________________________________________________________________ prov ____

residente in _______________________________ prov ____ via __________________________________________ n. _____

e.mail ________________________________________________________________________________________________

tel. _______________________________________________ cell. ________________________________________________

in riferimento alla richiesta di accesso generalizzato indirizzata a ________________________________________________

in data _______________, prot. ___________, avendo ricevuto comunicazione in data _______________, prot. _________,

che la richiesta:

 non è stata accolta

 è stata limitata

 è stata differita

 è stata accolta (solo se controinteressato)

 ovvero avendo rilevato che, scaduto il termine, la richiesta non ha avuto  risposta,

CHIEDE

il riesame della suddetta richiesta di accesso civico nel rispetto dei casi di esclusione e dei limiti disposti dalla legge.

Di seguito sono indicati le informazioni, i documenti e gli atti richiesti per i quali è stato disposto il diniego oppure il differi-
mento o la limitazione alla divulgazione:

______________________________________________________________________________________________________

______________________________________________________________________________________________________

______________________________________________________________________________________________________

______________________________________________________________________________________________________

Luogo e data ________________________ Firma del richiedente* ___________________________

Le informazioni sul trattamento dei dati personali ai sensi degli articoli
13 e 14 del regolamento Ue 2016/679 sono disponibili all’indirizzo:
https://www.uslcentro.toscana.it/index.php/privacy/privacy-in-azienda
o scansionando il QR code a margine.

Nota informativa: Il procedimento di riesame si concluderà nel termine di 20 giorni dal ricevimento dell’istanza. Entro 30 
giorni dalla comunicazione di rigetto della richiesta di riesame è possibile rivolgersi al Tribunale Amministrativo Regionale.

Luogo e data ________________________ Firma del richiedente* ___________________________

* OBBLIGATORIO : Allegare  copia documento di identità 

SOC AFFARI GENERALI RICHIESTA RIESAME DI ACCESSO CIVICO 
GENERALIZZATO (F.O.I.A.)

AI SENSI DELL’ART. 5 COMMA 7 DEL DLGS 33/2013 

https://www.uslcentro.toscana.it/index.php/privacy/privacy-in-azienda
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