
 
 
 
 
AL SIGNOR SINDACO 

DEL COMUNE DI INVERNO E MONTELEONE (PV) 

Domanda di autorizzazione all’installazione esterna di ricovero attrezzi  

****************************** 

Il sottoscritto/a . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .cod. fisc./p. iva . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  

residente/avente sede in . . . . . . . . . . . . . . . . . . . via . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .n.. . . , 

ed il  sottoscritto/a . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .cod. fisc./p. iva . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  

residente/avente sede in . . . . . . . . . . . . . . . . . . . via . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .n.. . . , 

CHIEDONO 

l’autorizzazione a installare un ricovero attrezzi nell’area di loro proprietà annessa 

all’abitazione avente le seguenti dimensioni e caratteristiche: 

- lunghezza cm  

- larghezza cm  

- altezza massima cm……….. 

e che sarà collocata presso le loro abitazioni nella posizione evidenziata in rosso 

nell’allegata planimetria catastale.  

Si precisa che la struttura è in .….…., smontabile, con montanti infissi nel terreno e 

copertura in lastre …………… e sarà collocata nella posizione illustrata dalle fotografie 

allegate, in sostituzione di quella analoga esistente. 

Inverno e Monteleone, data . . . . . . 

 

 I/le   richiedenti  


