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Al Comando di Polizia 
Municipale di __________
  ___________________________________________________
___________________________________________________
___________________________________________________

RICHIESTA DI OCCUPAZIONE DEL SUOLO PUBBLICO


Il/la sottoscritto/a _____________________________________, nato/a a ___________________________ il __/__/____ residente a ____________________________________ Via __________________________ n°_____ C.A.P. ___________ cellulare _________________, 

In qualità di:    

proprietario         titolare           legale rappresentante      altro____________________________     

della società _____________________________________, con sede in __________________________ Via __________________________________ P.IVA/C.F. ___________________
consapevole delle sanzioni penali, nel caso di dichiarazione mendaci e falsità negli atti, previste dall’art. 76 D.P.R. 445 del 28/12/2000 e dall’art. 489 C.P.

CHIEDE

L’autorizzazione ad occupare temporaneamente il suolo pubblico (spazio o area pubblica, spazio o area privata gravata da servitù di passaggio o spazio soprastante o sottostante il suolo) del Comune di __________.
Tipologia dell’occupazione:

1) Attività commerciali __________________________ Concessione n° _______________________ del __/__/____ S.C.I.A. del __/__/____;

2) Attività edili _________________________________ Concessione n° _______________________ del __/__/____S.C.I.A. del __/__/____;

3) Altre tipologie (specificare) ___________________________________________________ Ubicazione _______________________________ superficie mq. __________

Periodo: dal __/__/____al __/__/____;

Pagamento: €.__________    effettuato non effettuato
				          

__________ __/__/____					            			

     L’Addetto al U.R.P. 									  Firma
_______________________                                                                      ____________________________



(*)Deve essere esibito ed allegato un documento di riconoscimento valido

(parte riservata alla compilazione d’ufficio)
· Addetto U.R.P. preposto alla ricezione ______________________________________________ data __/__/201_ alle ore __ : __
Ufficio responsabile del  procedimento: Nucleo Logistica, Manutenzione, Mobilità e viabilità, Z.T.L./AP

N.B.L’autorizzazione richiesta sarà disponibile a far data dal 15° giorno lavorativo successivo a quello della richiesta, e comunque non oltre i termini previsti per il rilascio.
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