
AL SINDACO DEL COMUNE DI BUGGIANO

C/O UFFICIO TECNICO COMUNALE

SETTORE TERRITORIO E AMBIENTE

PIAZZA MATTEOTTI N.1

51011 BUGGIANO (PT)

OGGETTO: Delibera del Consiglio Comunale n. 52 del 07.11.2022 avente ad oggetto : 

“APPROVAZIONE  DI  PROGETTO  PER  LA  REALIZZAZIONE  DI  N.  DUE  RESIDENZE

SANITARIE  ASSISTITE  AI  SENSI  DELL'ART.  34  DELLA  L.R.  N.  65  DEL  10.11.2014

COSTITUENTE  VARIANTE  AGLI  STRUMENTI  DI  PIANIFICAZIONE  TERRITORIALE  ED

URBANISTICA DEL COMUNE DI BUGGIANO, CON CONTESTUALE VARIANTE AL PIANO

COMUNALE DI CLASSIFICAZIONE ACUSTICA”

MODULO PER OSSERVAZIONE

In  riferimento  alla  Delibera  del  Consiglio  Comunale  n.  52  del  07.11.2022  avente  ad  oggetto  :

“APPROVAZIONE  DI  PROGETTO  PER  LA  REALIZZAZIONE  DI  N.  DUE  RESIDENZE
SANITARIE  ASSISTITE  AI  SENSI  DELL'ART.  34  DELLA  L.R.  N.  65  DEL  10.11.2014
COSTITUENTE  VARIANTE  AGLI  STRUMENTI  DI  PIANIFICAZIONE  TERRITORIALE  ED
URBANISTICA  DEL  COMUNE DI  BUGGIANO,  CON CONTESTUALE VARIANTE AL  PIANO
COMUNALE DI CLASSIFICAZIONE ACUSTICA”,

il/La sottoscritto/a ____________________________________nato a_____________________________

(Prov. ____ ) il ______________________Codice Fiscale_______________________________________

Residente nel Comune di______________________________________________________(Prov._____) 

Via/Piazza____________________________________________________________n. civico__________

Località _____________________________________________________________C.A.P. ____________

Tel. n ° ___________________________indirizzo e-mail o pec___________________________________

in qualità di:

 Proprietario;

 Privato Cittadino;

 Tecnico Libero Professionista;

 Tecnico Libero Professionista incaricato da_____________________________________________
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A cura dell'Ufficio:

OSSERVAZIONE N. ________

del ______________________   



 Legale Rappresentante della Società _________________________________________________

con sede a _____________________________________________________________________

 Altro___________________________________________________________________________

OSSERVA QUANTO SEGUE

OGGETTO E CONTENUTO DELLA OSSERVAZIONE
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EVENTUALE DOCUMENTAZIONE DA ALLEGARE 

 Copia documento di identità

 ________________________________________________

 ________________________________________________

 ________________________________________________

 ________________________________________________

Nota: Eventuali elaborati grafici da allegate dovranno essere in formato A4 e A3.

Data: __________________________

Firma: 

     __________________________
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