Estremi protocollo richiesta

Data Numero

Oggetto della richiesta

Controintere
ssati si/no

Proposta
opposizione si/no

Estremi protocollo riscontro

Data Numero

Decisione
dell’Ufficio
competente

Sintesi della
motivazione (ragioni
del rifiuto totale o
parziale)

Note

Richiesta di riesame

Estremi protocollo richicsta

Data Numero

Esito

Sintesi della

Estremi protocollo
riscontro

(ragioni del rifiuto
totale o parziale)

Data Numero

Note

NON SONO PERVENUTE RICHIESTE




Ricorso al Giudice amministrativo

Data di
comunicazione del
provvedimento
all’ Amministrazione

Esito — Accoglimento
(accesso consentito)
Rifiuto parziale — Rifiuto
totale
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