SCHEDA RILEVAZIONE PROCEDIMENTI

RILEVAZIONE DELLA SITUAZIONE DI PARTENZA

Settore


Servizio


Responsabile del Procedimento

(se è inserito in allegato)

Procedimento n°




FASI
UNITA' ORGANIZZATIVA RESPONSABILE
TEMPO (GIORNI)
RIFERIMENTI NORMATIVI
NOTE








         TEMPO COMPLESSIVO












                           FIRMA

Elaborato da

        






















