
 

 

 

 

 

 

 

Alla c.a.: 
Ufficio Affari Generali 

Scuola IMT Alti Studi Lucca 

Piazza S. Ponziano, 6 
55100 - Lucca 

   

OGGETTO: Richiesta di accesso agli atti ai sensi della L. 241/90 e ss.mm.ii. e del DPR 184/2006  
 

 

Il/La sottoscritto/a_________________________________________ nato/a a_____________________________  

il_______________________ residente a__________________________________________________________ 

via/piazza_________________________________ e-mail_______________________________________________ 

tel. (facoltativo) ________________________________ pec (facoltativa)__________________________________ 

IN QUALITA’ DI 

 diretto interessato 

 delegato di_______________________________________ 

 legale rappresentante della persona giuridica/associazione denominata _________________________________ 

CHIEDE 

▪ di prendere visione dei seguenti documenti (da indicare in maniera dettagliata):  

____________________________________________________________________________________________ 

____________________________________________________________________________________________ 

▪ per le seguenti motivazioni (specificare l’interesse diretto, concreto e attuale collegato ad una situazione 

giuridicamente tutelata connessa con i documenti di cui si fa richiesta così come stabilito dall’art. 22 della L. 

241/90): 

____________________________________________________________________________________________ 

____________________________________________________________________________________________ 

▪ con la seguente modalità: 

 rilascio di copia semplice con 

 ritiro presso l’Ufficio Affari Generali (previo rimborso dei costi di riproduzione) 

 invio postale (previo rimborso costi di riproduzione e spese di spedizione)  

 invio per mail/PEC al seguente indirizzo 

________________________________________ 

 prendere visione presso l’Ufficio Affari Generali previo appuntamento 

 



 

 

 

 
 

 

Luogo e data ______________________        
 

               Il Richiedente 

______________________________ 

 

 

Allegati: 

- Copia del documento d’identità  

- Copia dell’atto di delega del richiedente e copia del documento d’identità del delegante (in caso di delega) 

 

 

Il/La sottoscritto/a si impegna ad utilizzare i dati ed i documenti forniti dalla Scuola IMT Alti Studi Lucca 

esclusivamente per le finalità strettamente connesse all’istanza di accesso, nei limiti di quanto previsto dalla L. 241/90 

e ss.mm.ii. e del DPR 184/2006. 

 

                  Il Richiedente 

______________________________ 

 

 

Il/La sottoscritto/a è consapevole che i dati personali sono oggetto di trattamento informatico e/o manuale e potranno 

essere utilizzati esclusivamente per gli adempimenti di legge. I dati saranno trattati dalla Scuola IMT Alti Studi Lucca, 

in qualità di titolare, nel rispetto delle disposizioni del Regolamento (UE) 2016/679 e della normativa nazionale 

vigente in materia con le modalità previste nella sezione dedicata sul sito della Scuola.  

 

 

                  Il Richiedente 

______________________________ 

 


