Al SINDACO di
CEREA

OGGETTO: Esercizio di accesso ai documenti angtmativi
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COAICE fISCAIE ..o -telefono N® ..o
per conto proprio
IN NOME € PEI CONLQ.......cuimiiieieececeee ettt s et et seaeas
CHIEDE

di poterprendere visione

di avere copimemplice/conformeall’originale

dei sottoelencati atti o documenti amministrativi:

Yindicare gli estremi del'atto o documento ovvelie@ementi che ne consentano l'identificazione



COMUNE DI CEREA
UFFICIO e eees

Osservazioni dell’Ufficio:

Vista la domanda sopra riportata,
si autorizza

guanto richiesto.

La visione potra avere luogo il giorno .......cccceevvvvnnnnnn. ,dalleore .......ccoevnnnnnnnn.

alle ore ..o,

La copia dell’atto potra essere ritirata dal giornO...........ccccceeeieeiiiiieieeeeeeeeeeeee,

Il Responsabile del Servizio

% specificare e, se del caso, comprovare l'interessaesso al’oggetto della richiesta



COMUNE DI CEREA
(UFFICIO oo )

OGGETTO: Delega

con la presente

delega
7= TS [
a richiedere copia/prendere visione dei documertiidalla domanda allegata.

In fede

fitma leggibile e per esteso)

ALL.: fotocopia di documento di identita



