
 

RICHIESTA DI ACCESSO  

“DOCUMENTALE” 
Per documenti amministrativi quali “ogni rappresentazione grafica, fotocinematografica, elettromagnetica o di 

qualunque altra specie del contenuto di atti”  

ai sensi della L.241/90 – D.P.R 18/2006 – Delibera ANAC n. 1309 del 28 dicembre 2016 punti 3 e 9 

    

Spett/le Settore Urbanistica 

COMUNE DI SCIACCA 

 

La/Il sottoscritta/o (cognome e nome)_________________________________________________________ 

nata/o il  _____________  a  ________________________________ codice fiscale ___________________ 

residente a _________________________ in via __________________________________n. _________ 

tel _____________________ e-mail _________________________________________________________ 

eventuale PEC________________________________________________________________________ 

 
Consapevole delle sanzioni penali richiamate dall’art. 76 del D.P.R. 28 dicembre 2000, n. 445, in caso di 

dichiarazioni mendaci e di formazione o suo di atti falsi. 

 

DICHIARA 

ai sensi dell’art. 47 del D.P.R. 444/2000, 

di essere proprietario dell’immobile identificato in catasto al foglio di mappa ________ part. 

_________ sub _____ 

altro (specificare) _____________________________________________ 

__________________________________________________________________________________ 

_________________________________________________________________________________ 

CHIEDE 

DI POTER ACCEDERE ALLA SEGUENTE DOCUMENTAZIONE (indicare gli estremi dell’atto; per le pratiche 

edilizie indicare anche numero di protocollo generale e intestatario della pratica): 

_________________________________________________________________________________________________

_________________________________________________________________________________________________

_________________________________________________________________________________________________ 

PER I SEGUENTI MOTIVI (esplicitare l’interesse che giustifica la richiesta): 

_________________________________________________________________________________________________

_________________________________________________________________________________________________ 

 

 

 

 



 

 

 

MEDIANTE  
(crocettare le voci che interessano) 

 

 

 VISIONE        
 ovvero    

   ESTRAZIONE 

 

di copia semplice come segue: 

___________________________________________________________________ 

 

(specificare: elettronico con invio tramite posta elettronica, cartaceo in bianco e nero/a colori, con ritiro a 

cura dell’interessato/invio all’indirizzo di residenza, su supporto cd o dispositivo usb) 

 

 

di copia autentica come segue: 

_______________________________________________________________________________________ 

 

(specificare: con ritiro a cura dell’interessato/invio all’indirizzo di residenza) 
 

 

 

Data ____________________                         Firma 

        ____________________________________ 

 

 

 

Si allega copia documento di identità in corso di validità (non occorre per le istanze sottoscritte con firma 

digitale ovvero trasmesse tramite casella di posta elettronica certificata di cui all'art. 65, c. 1, lett. cbis del 

D.Lgs. 82/2005 e s.m.i) 


