
 
Al Sig. Sindaco  

del Comune di CERIALE  
Piazza Nuova Italia 1  

17023 CERIALE (SV)  

  
  

  

RICHIESTA AUTORIZZAZIONE ROTTURA SUOLO PUBBLICO  

- Procedura Ordinaria -  

  
  
  

Il sottoscritto________________________ nato a ______________________ il _______________ 

e residente/domiciliato in ___________________________ Via ____________________________ 

n°____________ Codice Fiscale __________________________________ in qualità di 

___________________________________________  telefono _________________________ per 

conto di _____________________________________ con sede in _______________________  

Via ____________________________ n° ____________ ; P.Iva ___________________________ 

telefono __________________________  

C H I E D E  

  

Alla S.V. Ill.ma l’autorizzazione a procedere alla rottura del suolo pubblico nel comune di CERIALE, 

Via _______________________ n° __________ delle dimensioni di (ml ________ x ml _________) 

mq. ____________ necessario per effettuare:  

□ ALLACCIO ACQUEDOTTO   

□ ALLACCIO GAS  

□ ALLACCIO FOGNATURA  

□ RIPRISTINO SUOLO PUBBLICO  

□ POSA IN OPERA DI ____________________________________________________________  

□ (altro specificare) : ____________________________________________________________  

  

Si precisa che i lavori interessano:  

o La sede stradale 

o Il marciapiede  

o Entrambi  

o (altro specificare)  ________________________________________________________  

  

e avranno una durata presunta di gg. ___________ dal ______________  al _______________  

  



  

Dichiara di essere a conoscenza di tutti gli obblighi stabiliti in materia di codice della strada, di 

sicurezza sui cantieri ed in materia ambientale.  

  

Dichiara inoltre di essere informato, ai sensi e per gli effetti di cui all'art.13 del D. Lsg. 196/2003, 

che i dati personali raccolti saranno trattati, anche con strumenti informatici, esclusivamente 

nell'ambito del procedimento per il quale la presente dichiarazione viene resa.  

  

Distinti saluti  

  

  

____________________, lì ______________________  

  

  

Il Richiedente  

  

  

         _________________________  

  
  

  
  
  
  
  
  
  
  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

Alla presente si allegano:  
• Stralcio cartografico e planimetria in scala adeguata con opportuna quotatura e  indicazione dei lavori 

previsti;  
• Documentazione fotografica dello stato di fatto della zona interessata;  
• Attestazione di avvenuto versamento Diritti Segreteria di € 20,00, Tassa Servizi di € 20,00 e Accertamento 

finale di € 50,00 per totali € 90,00 (novanta/00) da eseguire presso la Tesoreria Comunale – Banco 

Popolare di Sondrio - agenzia di Alassio, via Giuseppe Mazzini 55 - IBAN: IT 58 R 05696 49240 

000024000X14 - BIC: POSOIT22 – oppure presso gli Uffici Postali – Conto Corrente Postale n. 13558176; 
• Nr.  01 marca da bollo € 16,00 da apporre sull’autorizzazione all’atto del rilascio:  
• Copia del Codice Fiscale/ P. IVA  
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