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Al Titolare del potere sostitutivo

Oggetto: Richiesta di accesso a documenti/dati/informazioni inerenti all’attivita
amministrativa (art. 5 e 35, comma 1, lett. M, del D. Lgs. n. 33/2013).
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presentato richiesta di acceso civico [ ] semplice ovvero [ ] generalizzato mediante
comunicazione ricevuta dal Responsabile della Trasparenza, come da ricevuta che si
allega, riguardante:

Tenuto conto che, ad oggi, quanto richiesto:

[ risulta ancora non pubblicato sul sito web istituzionale;
[J non ha ricevuto risposta

CHIEDE alla S.V. in qualita di titolare del potere sostitutivo:

(] la pubblicazione del documento sul sito http://www.dossoverdemilano.it (sezione
Trasparenza) e la comunicazione al medesimo dell’avvenuta pubblicazione, indicando il
collegamento ipertestuale a quanto forma oggetto dell’istanza;

[] la consegna di quanto richiesto

INdirizzo per 1€ COMUNICAZIONI c.cciieieeiiiiee ettt e e e rree e e e e s saraeeaee s
Luogo e data ....ccceevevvveeeeeeninneenn, Firma del richiedente .......ccccoooveveveveincrcceieeee e

N.B. All'istanza occorre allegare copia fotostatica di un documento di identita del
sottoscrittore.

Sul trattamento dei dati personali si rimanda all’Informativa per richieste di accesso
civico e di accesso agli atti.

La richiesta di Accesso Civico deve essere inoltrata al seguente indirizzo e-mail:
smcmilano@ismc.it o inviata per posta al seguente indirizzo:
Istituto delle Suore di Maria Consolatrice, Via Melchiorre Gioia, 51 - 20124 Milano

Sede Legale: Istituto delle Suore di Maria Consolatrice
Ente giuridicamente riconosciuto R.D. 3 maggio 1934
20124 Milano — Via M. Gioia, 51 — Tel. 02. 67074315 Fax. 02.67491884 — C.F. 01798650154

e-mail: smcmilano@ismc.it
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