
Richiesta di accesso alla Sala di Studio

Al Direttore dell'Archivio di Stato di Modena

Il/la  sottoscritt......................................................................................................................................,

nato a..............................................................................................il......................................................

domiciliato in..................................via...................................................................................................

nazionalità........................................................................................tel...................................................

indirizzo email (obbligatorio).................................................................................................................

Istituto presso cui svolge attività............................................................................................................

Pubblicazioni principali..........................................................................................................................

................................................................................................................................................................

chiede di essere autorizzato alla consultazione dei documenti 

per uno studio dal titolo (qualora, nel corso dell’ anno solare, si cambi l’ oggetto della ricerca, tale

modifica dovrà essere comunicata al personale di Sala studio per la compilazione di una nuova

domanda  di  sala)..................................................................................................................................

laurea assegnata dal prof........................................................................................................................

dell'Università degli studi di...................................................................................................................

ovvero per conto dell'editore..................................................................................................................

 Avvertenze

- L'autorizzazione alla consultazione dei documenti è strettamente personale ed è concessa, con esenzione di bollo,
esclusivamente per motivi di studio
- Lo studioso ha la responsabilità penale e civile per reati o danni derivanti a persone e ad enti dalla diffusione delle
notizie  contenute nei  documenti  consultati  (cfr.  Regole deontologiche per il  trattamento a fini  di  archiviazione nel
pubblico interesse o per scopi di ricerca storica pubblicate ai sensi dell’art. 20, comma 4, del d.lgs. 10 agosto 2018, n.
101 - 19 dicembre 2018)
-  Per eventuale riproduzione in  fac simile occorre chiedere apposita  autorizzazione,  specificando la  segnatura e  il
contenuto dei singoli documenti.

Il sottoscritto si impegna a donare alla biblioteca dell'archivio una copia della sua pubblicazione o tesi di laurea.

Il sottoscritto dichiara di non aver subito condanne, di non trovarsi in una delle incapacità che importino la perdita dei
diritti elettorali e di non essere stato escluso dalle sale di lettura di archivi o biblioteche

Data.........................
FIRMA DEL RICHIEDENTE  

 Tessera n………… 



*Si allega copia fotostatica di un documento di identità in corso di validità

I dati forniti saranno trattati ai sensi del decreto legislativo 10 agosto 2018 n. 101- Disposizioni per l'adeguamento della
normativa nazionale alle disposizioni del regolamento (UE) 2016/679 del Parlamento europeo e del Consiglio, del 27
aprile 2016, relativo alla protezione delle persone fisiche con riguardo al trattamento dei dati personali, nonche' alla
libera circolazione di tali dati e che abroga la direttiva 95/46/CE (regolamento generale sulla protezione dei dati).

Il responsabile per il trattamento dei dati è il Ministero per i beni e le attività culturali ai sensi della circ. n. 28/2019 del
Segretariato Generale del Ministero per i beni e le attività culturali (allegato A).

_______________________________________________________________________________________

Si autorizza la consultazione dei documenti sopra indicati

IL DIRETTORE


