
 

REGOLAMENTO PER IL TRATTAMENTO DEI 
DATI PERSONALI SENSIBILI E GIUDIZIARI 

(Artt. 20 e 21 D. Lgs. 196/2003) 
       

  

Scheda  34/B 

ATTIVITÁ MEDICO - LEGALE INERENTE L’ACCERTAMENTO DELL’IDONEITÁ                                           
AL PORTO D’ARMI, AI FINI DELLA SICUREZZA SOCIALE 

 

FONTI  LEGISLATIVE NAZIONALI 
- R.D.773/1931 TULPS art.35  
- L. 323/ 1969, “autorizzazione al porto d’armi per l’esercizio dello sport del tiro a volo” e SMI ; 
- L.833/78 Istituzione SSN  e D.L. vo 502/92 Riordino SSN 
- L 89/ 1987,  “attribuzione al Ministero della sanità del potere di fissare i criteri tecnici per l’accertamento dei requisiti 

psicofisici minimi per l’ottenimento della licenza al porto d’armi2 e SMI; 
- L. 157/1992,”autorizzazione al porto di fucile per uso venatorio” e SMI ; 
- DL 5/2012 “ Disposizioni urgenti in materia di semplificazione e sviluppo . 

 

REGIONALI LIGURI : 
 

ALTRE FONTI: 
- Decreto del Ministero della Salute 28 Aprile 1998 (Requisiti psicofisici minimi per il rilascio ed il rinnovo dell'auto-

rizzazione al porto di fucile per uso di caccia e al porto d'armi per uso difesa personale. –  
- Direttiva del Ministro dell’Interno n. 1909 del 9/5/2003: “Licenze in materia di armi” (certificazioni rispondenti ai 

requisiti di cui al D.M Sanità 28/4/98, anche per la mera detenzione di armi); 
- Circolare del Ministero dell’Interno n. 35607 del 20/5/2003: “Attuazione della direttiva ministeriale in materia di 

armi del 9/5/2003” (revisione delle certificazioni sanitarie e applicazione delle procedure previste dal D.M. 28/4/98 
anche alla detenzione di armi).  

- Circolare del Ministero dell’Interno del  25.5.2012 n. 557/PAS/12982:AP 
 

 
FINALITÀ DEL TRATTAMENTO 

Attività certificatoria  relativa all’accertamento di idoneità psicofisica ai fini del rilascio o rinnovo di ogni tipo di porto 
d’armi, della detenzione di armi (art. 85, comma 1, lettera d L.196/2003),Applicazione della normativa in materia di sicu-
rezza e salute della popolazione (art. 85, comma 1, lettera e L.196/2003)Programmazione, gestione, controllo e valutazione 
dei servizi (art. 85, comma 1, lettera b L.196/2003);   
 
 

TIPOLOGIA DEI DATI SENSIBILI TRATTATI 
Dati idonei a rivelare: 

|_| Origine razziale ed etnica       |_| Convinzioni religiose         |_| filosofiche          |_| d’altro genere 

|_| Opinioni politiche    

|_| Adesione a partiti, sindacati, associazioni od organizzazioni a carattere religioso, filosofico, politico o sindacale  

|X| Stato di salute: |X|      attuale |X| pregresso |X| Anche relativi a familiari 
dell’interessato 

 

|_| Vita sessuale |_| solo in caso di eventuale rettificazione di attribuzione di sesso 

|X|  Dati giudiziari  

 
 

MODALITÀ DI TRATTAMENTO DEI DATI 
 

- cartaceo |X|                                  informatizzato |X|                    supporto di altro tipo|_| 
- audio|_| video|_| per immagini|_|  - reperti biologici o di altro tipo |_|     

 
  
 TIPOLOGIA DELLE OPERAZIONI ESEGUITE 
Operazioni standard 
Raccolta: 
 - dati forniti dall’interessato     |X| 
 - dati forniti da soggetto diverso dall’interessato                                |X| 
 - dati forniti da soggetto pubblico     |X| 
 

Registrazione, organizzazione, conservazione, consultazione,  
elaborazione, modificazione, selezione, estrazione, utilizzo, 
blocco, cancellazione, distruzione.                    |X| 
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Operazioni particolari: 
Interconnessione, raffronti con altri trattamenti o archivi: 
- dello stesso titolare (Azienda sanitaria)                   |X| 

Archivio invalidi, archivio accertamenti idoneità alla guida 
 
- di altro titolare                                   |_| 

Comunicazione:                                                                                                              |X| 
- verso soggetti pubblici      |X| 
Autorità di Pubblica Sicurezza e Prefettura  (relativamente ai giudizi di non idoneità ed i ricorsi al Prefetto- Que-
stura ) 

- verso soggetti privati       |_| 
Diffusione:        |_| 

 
DESCRIZIONE DEL TRATTAMENTO E DEL FLUSSO INFORMATIVO: 

Dopo la ricezione dell’istanza, l’ASL istruisce la pratica con raccolta dell’eventuale documentazione sanitaria in possesso 
dell’utente, oltre a quella obbligatoria per legge, presentata dallo stesso e rilasciata dal MMG. I dati possono essere comu-
nicati dalla Prefettura e dalla Questura qualora l’ASL di residenza dell’interessato sia richiesta di  effettuare un accerta-
mento sanitario sulla base della documentazione a loro prodotta dall’interessato medesimo. La visita medica è effettuata 
in modalità  monocratica qualora sia richiesto il semplice rilascio o rinnovo  del porto d’ armi o collegiale qualora  sia ri-
chiesta  dalla Questura/ Prefettura o dall’ interessato come   impugnativa di un diniego al rilascio / rinnovo.  Sono  effet-
tuati anche raffronti con : l’archivio relativo agli accertamenti di idoneità alla guida, finalizzati a verificare che l’interessato 
non abbia commesso  violazioni di rilievo penale (es. guida sotto l’effetto di alcool e/o sostanze stupefacenti), che potreb-
bero motivare una  non idoneità  nonché  con l’archivio relativo degli stati di invalidità civile/ cecità/sordità/condizione 
di handicap. In caso di idoneità, il relativo certificato è consegnato all’interessato, mentre in caso di inidoneità, viene   tra-
smesso, entro cinque giorni, all’Autorità di pubblica Sicurezza o alla Prefettura competenti per territorio in rapporto alla 
tipologia del porto d’armi (artt. 1 e 2 DM 28/4/1998).In caso di inidoneità è ammesso ricorso al Collegio Medico Azienda-
le entro trenta giorni. 
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