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Mittente:  __________________________________   Lodevole 

  __________________________________   Municipio di Cademario 

  __________________________________   Ufficio Tecnico  

  __________________________________   Casella Postale 67 

  __________________________________   6936 Cademario 

 

Luogo e Data:   __________________________________  

 

 

Destinazione 

Mappale:  ___________________________________  PPP: _______________________________  

Via:  ___________________________________  Licenza edilizia (ris.mun): ___________  

 

 

Periodo indicativo previsto per il transito 

Dal:  ___________________________________  al:  _________________________  

Limitazione vigente:  ______________________________________________________________  

Deroga richiesta:  ______________________________________________________________  

Veicoli o mezzi impiegati:  ______________________________________________________________  

 

 

Tipo di lavoro o di intervento: __________________________________________________________  

Ditta esecutrice: _________________________________  cellulare:  _________________________  

Persona di contatto: ______________________________  email:  _________________________  

 

 

Proprietario:  ___________________________________  telefono:  _________________________  

(cognome / nome o ragione sociale)   cellulare:  _________________________  

Indirizzo:  ___________________________________  email:  _________________________  

  ___________________________________  

CAP/Luogo:  ___________________________________  

  ___________________________________  Timbro o 

CAP/Luogo:  ___________________________________  Firma: _____________________________  

 

 

 

Luogo e data:  ___________________________________  Firma: _____________________________  
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