
Servizio Protocollo e archivio

Prot. n. ______

Richiesta riproduzione documenti

Al Responsabile dell’Archivio Generale del Comune di Feltre
P.tta delle Biade, 1
32032 FELTRE

Oggetto:  Richiesta  di  riproduzione  di  documenti/immagini  conservati  presso  l’Archivio   Generale  del  
Comune di Feltre

Il/la sottoscritto/a ………………………………………doc. d’identità……………………………….............
Residente in …………………………Via/Piazza ……………………………………………………...............
Tel. ……………………..e-mail ………………………………………………………………………..............
professione o qualifica: ………………………………………………………………………………................
in nome e per conto proprio/della Casa Editrice ……………………………………………………….............

CHIEDE
di essere autorizzato alla riproduzione  □ fotostatica □ fotografica □ scansione dei documenti sotto elencati 
…………………………………………………………………………………………………………....……
…………………………………………………………………………………………………………………
per uso:
□ studio/ricerca/didattico ………………………………………………………………………………….........
□ amministrativo/professionale …………………………………………………………………………….......
□ attività istituzionale (consiglieri, ecc..) …………………………………………………………………........
□ altro ………………………………………………………………………………………………………......
A tale scopo dichiara sotto la propria responsabilità: 

1. di essere a conoscenza delle norme archivistiche in materia di riproduzione dei documenti  nonché delle 
norme in materia dei tutela della riservatezza e del diritto d’autore;

2. di non utilizzare le riproduzioni per scopi diversi da quelli sopraindicati o in violazione della legge;
3. di impegnarsi alla non diffusione,  divulgazione e spaccio al pubblico delle copie, nel caso di copie effet-

tuate per studio;
4. di chiedere tempestivamente l’autorizzazione alla pubblicazione qualora le riproduzioni vengano utilizzate 

a scopo editoriale;
5.  di aver preso visione delle disposizioni pe rla consultazione dei documenti dell’Archivio Generale e del  

codice deontologico per la ricerca storica negli archivi;;

Feltre lì, ……………………………….. Firma ……………………....................
_________________________________________________________________________________________________________________________________________

□ si autorizza la consultazione della documentazione
□ non si autorizza la consultazione della documentazione per i seguenti motivi:
…..........................................................................................................................................................................

Il Responsabile del Servizio Protocollo e Archivio

SEDE  MUNICIPALE
Piazzetta delle biade, 1
32032 Feltre (BL)
tel. 0439 885111 - Fax 0439 885246
protocollo@comune.feltre.bl.it
www.comune.feltre.bl.it
P.IVA. 00133880252

Indirizzo dell’ufficio:
U.O. Affari Istituzionali/Servizio Protocollo e Archivio
Piazzetta delle biade, 1 - 32032 Feltre (BL)
tel. 0439 885317-0439 885229
Fax 0439 885246
e-mail: protocollo@comune.feltre.bl.it
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