[image: image1.png]Unione Parco Altavaldera

CHIANNI- LAJATICO - PECCIOLI - TERRICCIOLA



[image: image1.png]                                                    


All’Unione Parco Altavaldera – Comune di                                   
	RICHIESTA AUTORIZZAZIONE PER OCCUPAZIONE DI SUOLO PUBBLICO

	A1
	Il Sottoscritto

	
	Cognome 
	     
	Nome
	     

	
	Nato a
	     
	Prov.
	     
	il
	     

	
	Residente in
	     
	Prov.
	     
	CAP
	     

	
	Via/piazza
	     
	n.
	     

	
	Tel.
	     
	Fax
	     
	Cod. fisc.
	     

	
	Indirizzo email
	     

	A2
	IN QUALITA’ DI

	
	 FORMCHECKBOX 
 Titolare della impresa individuale
	 FORMCHECKBOX 
 Legale Rappresentante
	 FORMCHECKBOX 
 Altro       

	A3
	DELLA
	

	
	Forma giuridica *
	     
	Denomin.**
	     

	
	Sede legale nel Comune di ***
	     
	
	
	Provincia 
	     

	
	Via/piaz.
	     
	N. civico
	     
	CAP
	     

	
	Iscritta al Registro delle Imprese della CCIAA di
	     
	N. iscrizione registro
	     

	
	Partita IVA       
	Codice Fiscale      


	CHIEDE L’AUTORIZZAZIONE PER L’OCCUPAZIONE DI 



	
	 FORMCHECKBOX 
  Spazio Ad Area Pubblica                                         FORMCHECKBOX 
  Spazio Sovrastante il Suolo

	
	 FORMCHECKBOX 
  Spazio Sottostante il Suolo                                      FORMCHECKBOX 
  Altro                                

	
	Posto nel Comune di     FORMCHECKBOX 
  CHIANNI     FORMCHECKBOX 
  LAJATICO   FORMCHECKBOX 
  PECCIOLI    FORMCHECKBOX 
  TERRICCIOLA


	
	Frazione / Localita’                                                                                                                                                         


	
	Via/Piazza                                                                                                      

	Civico      
Dal Civico         Al Civico      

	
	Ed Intersezione con Via                                                                                 

	Civico      
Dal Civico         Al Civico      


A TAL FINE DICHIARA

	L’Occupazione avrà le seguenti dimensioni:  Profondità ML.              Lunghezza ML.             Superficie Totale Mq.         
                                                                        Profondità ML.              Lunghezza ML.             Superficie Totale Mq.         

      

	L’Occupazione avrà carattere:

   FORMCHECKBOX 
  TEMPORANEO   Dal Giorno                                              Al Giorno                               
                                     Dalle Ore                                                Alle Ore                                 
   FORMCHECKBOX 
  PERMANENTE  (in tal caso la presente richiesta vale come Denuncia ai fini dell’art. 50 del D.Lgs. 507/96 - TOSAP)



	La richiesta viene fatta allo scopo di:  FORMCHECKBOX 
  Lavori Edili    FORMCHECKBOX 
  Spettacoli Viaggiante     FORMCHECKBOX 
  Esercizio di Somministrazione

               FORMCHECKBOX 
  Esposizione Merci          FORMCHECKBOX 
  Tende             FORMCHECKBOX 
  Mercato                         FORMCHECKBOX 
  Altro                                   
Specificare:                                                                                                                                                                                        


	Data e luogo

                                
	
	
	
	L’interessato
                                                  

	Allegati:


1. Planimetria con le superfici dell’area da occupare;  
2. N° 2 Marche da Bollo da Euro 16,00 (1 da apporre sulla presente richiesta ed 1 per l’autorizzazione)
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