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Alla struttura tecnica competente
REGIONE MARCHE
Servizio Tutela, Gestione e Assetto del Territorio
[ P.F. Tutela del Territorio di Pesaro-Urbino
] P.F. Tutela del Territorio di Ancona e Gestione del Patrimonio
] P.F. Tutela del Territorio di Macerata
1 P.F. Tutela del Territorio di Fermo
] P.F. Tutela del Territorio di Ascoli Piceno

OGGETTO*L:
(procedimento per pratiche non digitali)
(*) campi obbligatori

Dati di sintesi dell’intervento

Progetto/i n.

Comune di*

Localita e indirizzo

Committente*

Dati catastali* Foglio n. Particelle n.

Tipo di intervento*  S€lezione voce

Il sottoscritto?*

Luogo di nascita* data di nascita*

Codice fiscale*

Residente nel Comune di* Prov. *

indirizzo* n.*

C.AP. Tel.

e-mail

PEC
[] inproprio

[] inqualita di Legale rappresentante, o altra forma di rappresentanza, come indicato nell’istanza, della
seguente Ditta/Azienda/Altro:

Ragione sociale*

Partita IVA

con sede in* Prov.”

indirizzo* n.

C.AP. Tel.

e-mail*

PEC*

! Riportare nell’'oggetto una frase riassuntiva del contenuto della lettera;
2 lettera utilizzabile da tutti i soggetti coinvolti individuati nella denuncia dei lavori che partecipano al procedimento.
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In qualita di:
] Committente/proprietario;

] Amministratore condominiale;

[ Direttore dei lavori - iscritto all’ordine/collegio* di Prov.* aln.” ;

[ Collaudatore statico - iscritto all’ordine/collegio* di Prov.* aln.* ;

[] altro: ;
COMUNICA3

quanto segue**:

per le seguenti motivazioni®:

Si allegano alla presente i seguenti documenti:

Firma ©

3 Nota bene: non possono essere inviati elaborati di progetto configurabili come varianti strutturali, che vanno presentati con la
procedura di variante a progetto gia presentato.

4 Riportare contenuto di cid che si vuole comunicare;

5> Riportare eventuali motivazioni;

6 Per i professionisti, che sono muniti della firma digitale, devono firmare digitalmente il presente documento. Nel caso del committente/
proprietario puo firmare in forma autografa, in questo caso deve essere allegato il documento di identita.
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