RICHIESTA DI ACCESSO CIVICO

Al SENSI DELL’ART. 5, COMMA 1, DEL D. LGS. 14/03/2013, n. 33

Alla Coordinatrice Didattica
Sig.ra Mara Nonis

Dell’istituto
e-mail:

Oggetto: richiesta di accesso civico (art. 5 ¢.1 D.Lgs 33/2013)

I1/La SOttOSCIIO/A . \v vttt et e e e e e e e e, (1) e
NATO/A 8 oottt I | O
residente in ............ooviiiiiiiiiiennn.. (Prov. ........ ), VIad o,
................................................................................. Stel
Indirizzo al quale inviare eventuali comunicazioni: (3).........eeiiriiriiiire it

Considerata
L’omessa pubblicazione La pubblicazione parziale

del seguente documento/informazione/dato:

Tenuto conto che ad oggi quanto indicato non risulta ancora pubblicato sul sito nella Sezione

Amministrazione Trasparente/SOttOSEZIONE: ... ....vurieriritirt ettt ettt eatenteaneeenaeanennanns

Chiede
Ai sensi e per gli effetti dell’art. 5, comma 1 del d.lgs. n. 33 del 14 marzo 2013 la pubblicazione di quanto
richiesto e la comunicazione al/alla medesimo/a dell’avvenuta pubblicazione, indicando il collegamento

ipertestuale al dato/informazione oggetto dell’istanza.

Luogo e data ....ccccevveveeerreierinnne

Note per la compilazione:

(1)Indicare la qualifica nel caso si agisca per conto di una persona giuridica.

(2)Specificare il documento/informazione/dato di cui ¢ stata omessa totalmente o parzialmente la
pubblicazione obbligatoria, indicando eventualmente anche la norma o altra disposizione che impone la
pubblicazione, nel caso sia a conoscenza dell’istante;



(3) Inserire I'indirizzo (anche di posta elettronica certificata o e-mail) al quale si chiede che venga inviato il
riscontro alla presente istanza.



	Luogo e data: 
	Firma: 
	Numero di telefono: 
	Complato: 
	Comune di residenza: 
	Sigla provincia: 
	Omessa pubblicazione: Off
	Pubblicazione parziale: Off
	Scpecificare documento: 
	Amministrazione Trasparente Sottosezione: 
	Nome Istituto: 
	e-mail: 
	Nome e Cognome: 
	Qualifica se per conto di persona giuridica: 
	Comune di nascita: 
	e-mail al quale inviare comunicazioni: 
	Codice fiscale: 
	Data di nascita: 
	Indirizzo: 


