
Al Sig. SINDACO
del Comune di 
Rivignano Teor

Oggetto: COMUNICAZIONE AL SIG. SINDACO

Il/La sottoscritto/a _________________________________________________________

nato/a a _____________________________________ In data _____________________

residente a ______________________________________________________________

in Via/Piazza _____________________________________________________________

recapito telefonico n _______________________________________________________

C O M U N I C A   Q U A N T O   S E G U E:
________________________________________________________________________

________________________________________________________________________

________________________________________________________________________

________________________________________________________________________

________________________________________________________________________

________________________________________________________________________

________________________________________________________________________

________________________________________________________________________

________________________________________________________________________

________________________________________________________________________

________________________________________________________________________

________________________________________________________________________

________________________________________________________________________

Rimanendo a disposizioni per eventuali chiarimenti in merito si porgono distinti saluti.

I dati forniti saranno trattati ai soli fini istituzionali dell’emissione dell’atto richiesto e verranno utilizzati nel rispetto della normativa sulla 
privacy (D.Lgs.  30.06.2003 n.  196),  senza alcuna diffusione all’esterno,  fatta salva l’eventuale  comunicazione a terzi  in qualità  di  
soggetti interessati al procedimento ai sensi della legge n.241/90 o ad altri organi istituzionali aventi competenza.

Rivignano Teor, _____________.
IL DICHIARANTE

   ________________________

(Spazio riservato alla compilazione del Sindaco)
Provvedimenti:___________________________________________________________________   

                              Si rinvia per competenza:
Ufficio Polizia Locale
Ufficio Tecnico
Ufficio Demografico
Segretario Comunale
__________________________ 

             Il Sindaco
   __________________


											Al Sig. SINDACO
	Oggetto: COMUNICAZIONE AL SIG. SINDACO


