Spazio riservato all’Ufficio per timbro protocollo 

Al Capo del Genio Civile

di Agrigento
Oggetto: ________________________________________________________________________

 ________________________________________________________________________________

Ditta _________________________con sede a ______________________via________________                                                                      

Posizione n° __________________  Protocollo n° ________________ del___________________

Dirigente responsabile istruttoria____________________________

Funzionario Direttivo  incaricato _______________________________

Il Sottoscritto ______________________________ residente in Via_________________________

Comune di_________________________ nella qualità di proprietario dei lavori indicati in oggetto

Trasmette ad integrazione e/o sostituzione

I sotto elencati documenti richiesti:

· __________________________________________________________________________

· __________________________________________________________________________

· __________________________________________________________________________

· __________________________________________________________________________

· __________________________________________________________________________

· __________________________________________________________________________

Agrigento, _________________

Con Osservanza 

