(Nel caso di richiesta
di copia conforme}

MARCA
DA
BOLLO

ALLA REGIONE LAZIO

AREA GENIO CIVILE DI .......cccovvviiinan

.
VA i iiiiiinirsiennianciorsssiacetssrisssesisvssssnes

(la richiesta pud essere inviata via fax con gli

allegati richiesti)

MODELLO PER LA RICHIESTA DI ACCESSO AGLI ATTI
{Compilare i campi vuoti e barrare la casella o le caselle d'interesse)

tifla sottoscritto/a

natofa a

e residente in-

CAP

Via

CF

nella qualit di

con sede in

telefono e-mail

CHIEDE

Al sensi e per gli effetti dell'art, 22 e seguenti della Legge 07.04.1990, n. 241 e s.m.,, del D.P.R. 184/2006,

della L.R. 57/93 e del Regolamento della Giunta Regionale n. 02, di accedere agli atti relativi al

provvedimento emesso da codesta Area e riguardante il progetto depositato (dopo il 1972):

O in data prot. n, pos. n.

O in data prot. n. pos. n.

0 anno deposito progetto
O Altro

Committente(proprieta):




Esecutore dei lavori

Inerente al progetto

di:

nel Comune di localita

articella catastale mappale
p pp

e in particolare chiede di:
0O Prendere visione
[} Estrarre copia = semplice
N conforme (da assoggettare a imposta di bollo)
0 del progetto strutturale; o del collaudo; o

altro

Ai sensi dell'art. 469 del Regolamento della Giunta n. 1/02 versa anticipatamente la tariffa per il rimborso
delle spese di ricerca per il diritto di accesso agli atti, cosi come determinato nell’allegato V del citato
regolamento:

per i documenti con data a) non anteriore a | anno: € 0.50 o; b) oltre I anno e fino a 10 anni: € 2,50 oj;
c) oftre 10 e fino a 20 anni: € 5,00 O; d) oltre 20 anni: €10 o.

Il versamento va eseguito sul c/c postale n. 00785014 intestato a “Regione Lazio — Tesoreria”
IBAN: IT50A0760103200000000785014 indicando in causale: “Tariffe rimborso spese di
ricerca per diritto accesso atti (indicare anche la posizione della pratica se conosciuta).

Come parte integrante della presénte istanza rende |a sottostante dichiarazione sostitutiva di atto di
notorietd (ex art. 47 del D.P.R. 445/2000) ai fini della qualificazione dell'interesse e della motivazione
all'accesso, nonché dell'eventuale esistenza di contro interessati all'accesso agli atti, consapevole che
chiungue rilascia dichiarazioni mendaci & punito ai sensi del Codice Penale e delle leggi speciali in materia,
ai sensi e per gl effetti dell’art.76 del D.P.R. n. 445 del 28/12/2000:

IHla sottoscrittofa natofa

il e residente in

CAP _
Via CF.
DICHIARA

di avere interesse diretto, concreto ed attuale corrispondente ad una situazione giuridicamente tutelata in
quanto: -

0 Proprietario 0 Locatario o Acquirente O Parte in causa o

Confinante
00 Teenico incaricato {con delega) o CTU 0 Comproprietario

O altro




e di chiedere 'accesso per i seguenti motivi:

Notifica ai contro interessati
Per gli adempimenti dell'ufficio previsti dallart. 3 del DPR 184/06 indica quale/i contro interessato /i alla

richiesta di accesso il Sig. / i Sigg.ri

residente/i a Cap.
via

in quanto:

3 Proprietario 1 Locatario o Acquirente o Parte in causa o

Confinante

[} Tecnico incaricato {con delega) o CTU n Comproprietario

5 altro
Roma fi

FIRMA DEL DICHIARANTE

( per esteso e leggibile)

Allega alla presente la seguente documentazione:
I Copia di un documento di riconoscimento del proprietario e in caso di delfega del delegato;
2. Ricevuta di cfc postale dell'importo dieuro ......cooiininni per le spese di ricerca degli atti;

Roma li

(Compilare i campi vuoti e barrare la casella o Je caselle d'interesse).

] Sottoscritto nato a il

in qualita di residente in Via

Cap. Comune di




Delega

il sig. in qualitd

di residente in

via ' Cap. Comune di
telefono

e-mail

ad effettuare in sua vece la visione e il ritiro di copia della documentazione richiesta,

N.B. (| campi devono essere tutti compilati e leggibili)

Il richiedente (delegante) I! delegato {per accettazione)

(Firma per esteso e leggibile) { Firma per esteso e leggibile)

L1 Il richiedente, come sopra identificato, prende visione personalmente dei seguenti documenti e ne

richiede copia:

L) 1l delegato, come sopra identificato, prende visione personalmente dei seguenti documenti e ne

richiede copia

Roma i

FIRMA DEL RICHIEDENTE

( per esteso e leggibile)
Il sottoscritto dichiara di avere ricevuto copia di quanto richiesto

Roma li

FIRMA DEL RICHIEDENTE




