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 Al  Sindaco 
  del  Comune di Villa Cortese (MI) 
 

Oggetto: RICHIESTA DI ATTI O DOCUMENTI D’UFFICIO 
 

Il/La sottoscritto/a __________________________________ Tel. ___________________ 

Indirizzo E-mail _________________________________ nato a _____________________ 

Il _____________________documento identità __________________________________ 

Codice fiscale _________________________ residente a __________________________ 

In Via ____________________________________________________________________ 

In qualità di: (barrare la casella che interessa) 

 Proprietario 
 Diretto interessato (specificare) __________________________________ 
 Legale rappresentante (allegare documentazione) 
 Amministratore di condominio per parti comuni (allegare verbale nomina) 
 Amministratore di condominio per parti private 
 Legale di fiducia (allegare delega) o procuratore (allegare procura) 
 CTU (allegare incarico Tribunale) 
 Tecnico incaricato (allegare delega) 
 Altro (specificare)_________________________________________________________ 

 

CHIEDE DI (barrare la casella che interessa) 
 

  Prendere visione                             avere copia in carta libera 
 

  copia conforma all’originale       copia conforme all’originale in bollo    
 

Degli atti d’ufficio relativi alla pratica (obbligatorio specificare il numero* 

progressivo della pratica edilizia e l’anno) 

_________________________________________________________________________ 

________________________________________________________________________________ 

 

Per il seguente motivo: 
_________________________________________________________________________ 

________________________________________________________________________________ 

Documentazione attestante i propri poteri rappresentativi, costituiti da: 
_________________________________________________________________________ 

________________________________________________________________________________ 

 
 Luogo e data    Firma del richiedente (per esteso e leggibile) 
 
 
_______________________        _____________________________________________ 
 
*= il numero della pratica edilizia non è il numero del protocollo con la quale è stata presentata ma il numero 
assegnato dall’Ufficio Tecnico al momento della registrazione della pratica 
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Trascorsi 30 giorni solari dalla data di presentazione della richiesta senza che 
l’Amministrazione Comunale abbia provveduto, l’interessato può proporre ricorso al TAR 
competente, ovvero chiedere al Difensore Civico competente che sia riesaminata la 
suddetta richiesta, secondo il disposto del 4^ e 5^ comma dell’art. 25 della L. 7/8/1990, 
n. 241, come modificato dall’art.15 della L. n° 340 del 24/11/2000 e dall’art.17 della L. n° 
15 dell’11/02/2005. 
 
Le pratiche richieste rimarranno a disposizione del richiedente per 30 giorni. 
Decorsi i 30 giorni senza che il richiedente abbia preso visione della suddetta 
richiesta si procederà all’archiviazione delle pratiche e verrà addebitata la 
somma di Euro 20,00 per diritto di ricerca. 
 
Informativa trattamento dati : 
 
Ai sensi degli artt. 13 e 14 del Regolamento (UE) 2016/679, tutti i dati sopra riportati sono 
acquisiti esclusivamente per il procedimento in oggetto. La sottoscrizione del presente vale 
come consenso al trattamento dei dati, per le finalità indicate. 
 

La presente richiesta si riferisce ad una procedura che contempla la raccolta ed il 
trattamento di “dati sensibili” di cui all’art. 20 del D.lgs n. 196/2003; in merito si precisa 
che il trattamento suddetto avviene esclusivamente ai fini della presente domanda  e che i 
dati potranno essere comunicati ad altri soggetti solamente ai fini della presente richiesta . 
 
Il richiedente è edotto che l’art. 3 del D.P.R. 184/06 prevede che se la richiesta di accesso 
individua soggetti controinteressati, l’Amministrazione Comunale è tenuta a dar 
comunicazione agli stessi mediante invio di copia con raccomandata. 
Entro 10 giorni dalla ricezione della comunicazione i controinteressati possono presentare 
una motivata opposizione alla richiesta di accesso. 
 
 

Data  __________________  Firma  __________________________________ 
 
 

 
 

Consegnata in data ________________________________ 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 


