
 
 

 

                    
Alla Camera di Commercio della Toscana Nord Ovest 

 Ufficio Patrimonio Sede di Lucca 

Pec cameradicommercio@pec.tno.camcom.it  

 

Oggetto: Procedura di vendita immobile di proprietà camerale sito in Lucca, Via del Giardino Botanico 12 
- Richiesta di accesso agli atti  

 

Con la presente, nell’ambito dell’acquisizione di documentazione utile a formalizzare offerta nell’ambito 
della procedura per la vendita del compendio immobiliare di cui all’oggetto, si richiede delega a favore dei 
seguenti soggetti: 

Nome e Cognome__________________________________________________ 

Luogo e data di nascita ______________________________________________ 

Codice Fiscale ______________________________________________________ 

 

Per le seguenti finalità 

 Effettuare accesso agli atti edilizi ed eventualmente estrarre copia documentale e/o ricevere informazioni 

in merito alle pratiche, ai progetti e a tutta la documentazione edilizia; 

 Effettuare accesso agli atti presso il Genio Civile provinciale ed eventualmente estrarre copia documentale 

e/o ricevere informazioni in merito alle pratiche, ai progetti e a tutta la documentazione strutturale; 

 Effettuare accesso agli atti presso il Comando dei Vigili del Fuoco provinciale ed eventualmente estrarre 

copia documentale e/o ricevere informazioni in merito alle pratiche, ai progetti e a tutta la documentazione 

di prevenzione incendi; 

 Richiedere il certificato di destinazione urbanistica; 

 Effettuare accesso agli atti presso l’Agenzia delle Entrate provinciale – Sezione Catasto – ed 

eventualmente estrarre copia documentale; 

 Effettuare visure e richiedere copia delle planimetrie catastali. 

 

Luogo e data____________________________________________________ 

 

Il soggetto richiedente 

                                                                                                          ____________________________________ 

 

(Atto sottoscritto con firma digitale ai sensi del D. lgs. n. 82 del 7/3/2005 e s.m.i.) 
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