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Spett.le

COMUNE DI COLLECCHIO

Ufficio Attività Produttive

P.za Repubblica, 1

43044 – COLLECCHIO (PR)
OGGETTO: richiesta di occupazione annuale/temporanea di suolo pubblico 

Il sottoscritto_____________________________________________________________________________
nato a____________________________________________________________________ il_____________
residente a ___________________________________Via____________________________________n___
domiciliato a    ___________________________________________________________________________
Via/P.za_____________________________________________________n_______Tel_________________
Codice fiscale I__I__I__I__I__I__I__I__I__I__I__I__I__I__I__I__I
▪ IN QUALITA’ DI: 
I__Ilegale rappresentante

I__Ititolare di omonima impresa

▪ DATI IDENTIFICATIVI DELL’IMPRESA 
Denominazione _________________________________________________________________________

Con sede legale in: Nazione _____________________ Comune di ________________________________

Provincia ___________________________________________ Codice Avviamento Postale __/__/__/__/__

Indirizzo _________________________________________________________________ N° _____ /_____

Partita I.V.A I__I__I__I__I__I__I__I__I__I__I__I C.Fiscale __I__I__I__I__I__I__I__I__I__I__I__I__I__I__I__I

Iscritta alla C.C.I.A.A. di ___________________________________________________________________

▪ RECAPITO TELEFONICO / E-MAIL – Compili gli spazi per ricevere eventuali informazioni relative alla sua pratica 
Telefono __________________________________ Cellulare _____________________________________

E-mail _____________________________________ Fax _______________________________________

CHIEDE

l’occupazione di mq. _______ di suolo pubblico, posto in ___________________________________________ Via _____________________________________________________ n. ________ per l’attività di ___________________________________con  ________________________________________________

Detta area sarà occupata per il periodo dal _____________________ al ____________________

A tal fine, consapevole che chi rilascia una dichiarazione falsa, anche in parte, perde i benefici eventualmente conseguiti e subisce sanzioni penali 1

DICHIARA INOLTRE DI E SSERE A CONOSCENZA

- di tutte le norme e condizioni relative all’occupazione di suolo pubblico e si impegna a produrre la documentazione che il Comune riterrà necessario acquisire, nonché a fornire ogni notizia utile nei termini e modalità richiesti;

-----------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------

Note

1 Così come previsto dagli artt. 75 e 76 del Decreto del Presidente della Repubblica del 28/12/2000, n. 445, “Testo unico delle disposizioni legislative e regolamentari in materia di documentazione amministrativa”
- che il Comune, in sede di istruttoria, potrà esperire accertamenti tecnici ed ispezioni e ordinare esibizioni  documentali;

- che sarà possibile occupare l’area richiesta solo dopo il ritiro della concessione  e che il rilascio dell’autorizzazione comporta contestualmente il pagamento del relativo canone secondo quanto stabilito dalla vigente normativa.

NOTA INFORMATIVA PER LA PRIVACY AI SENSI DEL DECRETO LEGISLATIVO 196/2003

L’Amministrazione Comunale informa2 che:

a) i dati personali comunicati saranno trattati, anche con strumenti informatici, esclusivamente nel pieno rispetto dei principi fissati dalla normativa richiamata al solo scopo di procedere all’istruttoria della pratica e ai relativi controlli ad essa correlati;

b) il conferimento dei dati è obbligatorio per il corretto sviluppo dell’istruttoria e degli altri adempimenti;

c) il mancato conferimento di alcuni o di tutti i dati richiesti comporta l’interruzione o l’annullamento dei procedimenti amministrativi;

d) in relazione al procedimento ed alle attività correlate, il Comune può comunicare i dati acquisiti ad altri Enti competenti ad eccezione dei dati relativi allo stato di salute;

e) il dichiarante può esercitare i diritti previsti dall’art.7 del D.Lgs. 196/2003, ovvero la modifica, l’aggiornamento e la cancellazione dei dati.

IMPORTANTE: Qualora la firma non sia apposta in presenza dell’Addetto alla ricezione è obbligatorio allegare copia di documento d’identità in corso di validità.

Data di compilazione ___/___/_____

________________________ __________________________

(Firma per esteso del sottoscrittore)

COMPILAZIONE A CURA DELL’ADDETTO ALLA RICEZIONE
Attesto che, ai sensi dell’art. 38 del DPR 445/2000, la presente è sottoscritta dall’interessato in presenza del pubblico ufficiale ovvero sottoscritta e presentata unitamente a copia non autenticata di un documento di identità in corso di validità.

____________________________

(Firma e timbro Addetto ricezione)

Allegati alla domanda: (documenti obbligatori al momento della presentazione della domanda)

► planimetria  dell’area, con specificato i mq., che si intende occupare.

-----------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------

Note

2 Ai sensi dell’art. 13 del D.Lgs. 196/2003.

Marca da Bollo


del valore di €. 16,00








