RISERVATO AL AGG. GEN 2021
PROTOCOLLO GENERALE

AL SIGNOR SINDACO
del COMUNE di SAVIGLIANO

Settore Lavori Pubblici
Ufficio Tecnico

OGGETTO: RICHIESTA DI AUTORIZZAZIONE MANOMISSIONE SUOLO PUBBLICO

[l/La sottoscritto/a

nato/a il a (Prov. di __ )

C.F. P.IVA.

domicilio fiscale in

via/c.so/ p.za n° Telefono:

Mail: PEC:

in qualita di

richiede lautorizzazione a manomettere il suolo pubblico in Savigliano in
via/c.so/p.za per il seguente motivo:
[ 1 nuova costruzione (autorizzata con )

[ 1 manutenzione cavi/ conduttura / altro

Si impegna a mantenere costantemente livellato il fondo stradale manomesso, in modo da
non pregiudicare o rendere difficoltoso il transito di veicoli e pedoni e ad eseguire i lavori di
ripristino temporaneo del suolo (con conglomerato bituminoso) entro 2 gg dalla fine lavori
e i lavori di ripristino definitivo (da eseguirsi come da allegata sezione tipo) entro 180gg.
dallintervento di manomissione, salvo diversa disposizione da parte dell’Uff. Tecnico, che
potra anche ordinarne il rifacimento nel caso non lo ritenesse eseguito a regola d’arte.

Si impegna a sollevare '’Amministrazione Comunale da qualsiasi richiesta di risarcimento
danni causata dall’esecuzione dei lavori o dalla successiva presenza del rappezzo, il cui
stato di manutenzione sara sotto la responsabilita del sottoscritto per un periodo di 18

mesi dalla data di autorizzazione alla manomissione del suolo pubblico.

DIMENSIONI PRESUNTE DELLA MANOMISSIONE FONDO STRADALE
Larghezza: mt [ ] Asfalto
Lunghezza: mt [ ] Pietra/massetto CLS

Profondita: mt ] Sterrato / verde




Impresa Esecutrice

sede in via/c.so/p.za n.

recapito impresa:

Ai sensi del Regolamento comunale per la disciplina del canone patrimoniale di
concessione, autorizzazione o esposizione pubblicitaria (L.160/2019), il richiedente &
tenuto al pagamento del canone unico per le dimensioni del cantiere mobile prima del
rilascio dell’autorizzazione ai lavori.

A tal fine si dichiara che I'occupazione del suolo avra le seguenti caratteristiche:

Larghezza (minimo 2 mt) mt

Lunghezza mt
Durata (minimo 1 gg) giorni
AVVERTENZE:

L’autorizzazione verra rilasciata esclusivamente a decorrere dalla data di pagamento del canone
comunale nella misura prevista dalla vigente normativa. La quantificazione del canone e il relativo
pagamento dovra essere eseguito presso la Ditta appaltatrice del servizio di riscossione dei tributi
MAGGIOLI TRIBUTI S.P.A. con sede in Savigliano (CN) Corso Isoardi 32/B. Telefono: 0172/726838 - mail:
saviglianotributi@maggioli.it. || termine per la conclusione del procedimento & di trenta giorni a partire
dalla data di presentazione della domanda al protocollo generale del Comune debitamente compilata e
corredata della documentazione richiesta.

FIRMA DEL RICHIEDENTE

RIPRISTINO SEZIONE TIPO
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