RICHIESTA DI VISIONE E COPIA ATTI Paﬂﬂ dei

- Smdacl
Comune di Fiesso d'Artico impogno pe

All'Ufficio Edilizia Privata del
Comune di Fiesso d'Artico (Ve)

Riservato all'Ufficio

Pratica Edilizia

sottoscritt]

nat a il

C.F. residente a CAP

in n.

tel fax

email

PEC

ai sensi del capo V della legge 07.08.1990 n.241 e del regolamento sul Diritto di Accesso agli atti
del Comune, avvalendosi della facolta concessa dall'art.47 del DPR 28.12.2000 n.445 a conoscenza
che in caso di mendace dichiarazione saranno applicate nei miei confronti le pene stabilite dal
Codice Penale e dalle leggi speciali in materia; cosi come indicato dall'art.76 della suddetta
normativa, sotto la mia piena responsabilitd, dichiaro di essere

[] intestatario [] proprietario [] legittimo erede
[ altro (specificare)
CHIEDE
|:| di prendere visione |:| rilascio copia in carta semplice |:| rilascio di copia in bollo

della seguente documentazione (indicare con precisione gli estremi che consentano l'individuazione
dell'edificio, ossia indirizzo comprensivo di numero civico e dati catastali):

I dati personali raccolti nel presente modulo saranno trattati nell'ambito del procedimento amministrativo al quale il
modulo si riferisce, nel rispetto delle vigenti norme in materia di privacy (Regolamento Europeo GDPR 679/16 ¢
D.Lgs. 196/2003), secondo l'informativa ai sensi dell'art. 13 del Regolamento Europeo GDPR, disponibile sul sito
istituzionale comunale e affissa presso gli Uffici Comunali del Comune di Fiesso d'Artico.

Comune di Fiesso d’Artico — Piazza Marconi n. 16 — 30032 Fiesso d’Artico (Ve) C.F. 82002190278 P.Iva 00720510270
Tel. 041/5137111 — Fax 041/5160281 — e-mail: fiessodartico@comune.fiessodartico.ve.it — pec: comunefiessodartico.ve@legalmail.it




&k. g RICHIESTA DI VISIONE E COPIA ATTI ‘, o A
s Smdacl
Comune di Fiesso d'Artico impegno pa

CNeTLL SO

er le seguenti motivazioni (obbligatorie):

A tal fine dichiara che I'immobile in questione ¢ di proprieta di (obbligatorio):

Delega al ritiro della documentazione richiesta (facoltativo):

Si allega ricevuta di pagamento diritti di ricerca e visura pari a € 15,00 per ogni singola pratica
processata, cosi come previsto dalla deliberazione di Giunta Comunale n. 95 del 10/12/2020.

Luogo e data Il Richiedente

Coordinate conto corrente bancario di Tesoreria e conto corrente postale di Tesoreria:
Conto Corrente presso Banca Monte dei Paschi di Siena S.p.a.- Piazza Guglielmo Marconi 26 Stra (Ve)

IBAN: IT 03 Q 01030 36340 000061187722
Conto Corrente Postale Tesoreria
C/C POSTALE: 13737309 - IBAN: IT78 G076 0102 0000 0001 3737 309

[]Si allega fotocopia della carta d'identita o altro documento di riconoscimento valido.

11 richiedente, previo accertamento dell'identita avvenuto mediante

ha sottoscritto la presente richiesta in presenza del sottoscritto addetto (art. 38 D.P.R. 28/12/2000 n. 445)
Fiesso d'Artico, li Firma dell'addetto

Il richiedente o suo delegato dichiara
[ di aver preso completa visione di quanto sopra richiesto

[ di aver ricevuto dall'Ufficio la documentazione sopra richiesta

Luogo e data Firma del richiedente

I dati personali raccolti nel presente modulo saranno trattati nell'ambito del procedimento amministrativo al quale il
modulo si riferisce, nel rispetto delle vigenti norme in materia di privacy (Regolamento Europeo GDPR 679/16 ¢
D.Lgs. 196/2003), secondo l'informativa ai sensi dell'art. 13 del Regolamento Europeo GDPR, disponibile sul sito
istituzionale comunale e affissa presso gli Uffici Comunali del Comune di Fiesso d'Artico.

Comune di Fiesso d’Artico — Piazza Marconi n. 16 — 30032 Fiesso d’Artico (Ve) C.F. 82002190278 P.Iva 00720510270
Tel. 041/5137111 — Fax 041/5160281 — e-mail: fiessodartico@comune.fiessodartico.ve.it — pec: comunefiessodartico.ve@legalmail.it
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