
 
                                                                         AL SIGNOR SINDACO del  
                                                                         COMUNE di GODEGA  DI SANT’URBANO 
 

 
                               DIRITTO DI ACCESSO CONSIGLIERI COMUNALI.                  
  RICHIESTA DI VISIONE E/O RILASCIO COPIA DI DOCUMENTI. 
 
 
Il/la sottoscritto/a Consigliere Comunale _______________________________________________ 

tel. ______________________________________, ai sensi del dall’art. 43 del D.Lgs. 267/2000, 

esclusivamente in relazione all'espletamento del proprio mandato elettivo, 

chiede 

□    la visione                                                                     □    il rilascio in copia 
 

degli atti e documenti amministrativi i cui estremi sono riportati di seguito: 

________________________________________________________________________________

________________________________________________________________________________

________________________________________________________________________________

________________________________________________________________________________ 

Informativa ai sensi dell’art. 13 del D.Lgs. 196/2003: i dati sopra riportati sono prescritti dalle disposizioni vigenti ai 
fini del procedimento per il quale sono richiesti e verranno utilizzati esclusivamente per tale scopo. 
 
Data                                                                               Firma 
______________________                                           _______________________ 
 
------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
(A cura dell’Ufficio) 
 

 
 

PROT. U. ____________                                       

 
DOCUMENTI CONSEGNATI: _____________________________________________________      

________________________________________________________________________________ 

(Per ricevuta o presa visione) 
Data          Firma 
______________________       __________________________ 


