Al Comune di Cavasso Nuovo
Piazza Plebiscito, 12
33092 Cavasso Nuovo (PN)
Oggetto: richiesta di accesso ai documenti amministrativi
Io sottoscritto/a __________________________________________________________________
Codice Fiscale |__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|
Residente a _____________________ prov. ____ via ______________________________n. ___
Indirizzo email ____________________@__________________Telefono____________________

In qualità di: 
◻ diretto interessato; 
◻ legale rappresentante dell’impresa / associazione / ente: _______________________________
con sede a____________________________ in via_____________________________ n. _____
◻ delegato/procuratore/legale di fiducia (allegare delega o procura)

CHIEDO

◻ di prendere visione (presso l'ufficio che detiene l'atto)
◻ il rilascio di copia semplice (in formato elettronico, inviata all'email su indicata)
◻ il rilascio di copia cartacea, consapevole dei costi di riproduzione
◻ il rilascio di copia conforme all’originale (istanza e copia in marca da bollo - solo in forma cartacea);

dei documenti indicati di seguito:
[bookmark: _GoBack]________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________
di competenza del Settore _________________________________________________________
per la seguente motivazione:
________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________

◻ delego al ritiro della documentazione richiesta il/la Signor/a 
______________________________________________________________________________
Codice Fiscale |__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|



Data _____________________      	           Firma ______________________________
