Al Sig. Sindaco del

COMUNE DI ALBOSAGGIA (SO)

RICHIESTA DI ACCESSO FORMALE

Il/La sottoscritto/a _________________________________________________________ nato/a a ___________________________________________ il _____________, residente a ______________________________ in ______________________________

per i seguenti motivi: ______________________________________________________ ________________________________________________________________________

C H I E D E

di poter accedere alla seguente documentazione: 

________________________________________________________________________

________________________________________________________________________

________________________________________________________________________

________________________________________________________________________

________________________________________________________________________

________________________________________________________________________

) personalmente

) tramite il suo delegato Sig. ……………………………………………………………………..

) e di estrarne copia

_____________________, lì ______________

Firma









……...
…………………………………
