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Ufficio Pianificazione Territoriale e per 
l'Edilizia
- Sede -

RICHIESTA CERTIFICATO DI ESATTO NUMERO CIVICO

San Marino, 

Il/La sottoscritto/a  codice I.S.S.  

in qualità di 

tel.  E-mail 

CHIEDE

il rilascio del certificato di numero civico dell'immobile/locale destinato a  

ubicato  in  

n.  ,  distinto  catastalmente  al  foglio   Particella/e  n.   Sub.

 e riferito alla/e unità Immobiliare/i  sul progetto

di cui alla pratica edilizia con repertorio protocollo n. .

Il suddetto certificato viene richiesto ad uso: 

In fede

  Il richiedente

__________________

           firma

Informativa sul trattamento dei dati personali
Si  precisa  che  le  informazioni  e  i  dati  forniti  nell’ambito  di  procedimenti  amministrativi  e  per  la  fruizione  di  servizi  erogati
dall’Amministrazione saranno trattati in conformità all’informativa pubblicata al seguente link https://www.gov.sm .
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https://www.gov.sm/pub1/GovSM/dam/jcr:b7b89db6-4fab-4b34-b866-c80b20125b43/INFORMATIVA%20PRIVACY%20UPTE.pdf
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