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Al SINDACO 

COMUNE DI SAN POLO DI PIAVE 

VIA MURA, 1    

31020 SAN POLO DI PIAVE (TV)  

comune.sanpolodipiave@legalmail.it 

 

Alla c.a. UFFICIO TECNICO, LAVORI PUBBLICI, 

URBANISTICA 

 

 INVIATA A MEZZO PEC 

  

Oggetto: Richiesta di nomina collaudatore per opere di urbanizzazione previste dal Piano Urbanistico Attuativo 

/ Permesso di Costruire denominato______________________________________________________. 

 

Il/la sottoscritto/a _________________________________________________________________________________, 

nato/a a ___________________________________________________________________ prov. _________________, 

il ________________ residente a _______________________________________________ prov. _________________, 

in via _____________________________________________________ n. ________________ cap. ________________, 

Partita IVA n. ____________________________________, Codice Fiscale n. ___________________________________, 

 

Il/la sottoscritto/a _________________________________________________________________________________, 

nato/a a ___________________________________________________________________ prov. _________________, 

il ________________ residente a _______________________________________________ prov. _________________, 

in via _____________________________________________________ n. ________________ cap. ________________, 

Partita IVA n. ____________________________________, Codice Fiscale n. ___________________________________, 

 

Il/la sottoscritto/a _________________________________________________________________________________, 

nato/a a ___________________________________________________________________ prov. _________________, 

il ________________ residente a _______________________________________________ prov. _________________, 

in via _____________________________________________________ n. ________________ cap. ________________, 

Partita IVA n. ____________________________________, Codice Fiscale n. ___________________________________, 

 

in qualità di titolare/i del Permesso di Costruire n. __________________________ del __________________________,  

CHIEDE/ONO 

A codesta spettabile Amministrazione, di procedere alla nomina del collaudatore relativamente alle opere di 

urbanizzazione previste dal Piano Urbanistico Attuativo / Permesso di Costruire denominato 

________________________________________________________________________________________________. 

Cordiali Saluti. 

____________________, Lì____________________ 

 

Firma del/i richiedente/i  

 

 


