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        C O M U N E  D I  L U Z Z A R A

                          Provincia di Reggio Emilia
Servizio Uso e Assetto del Territorio

OGGETTO : RICHIESTA PER AUTORIZZAZIONI 

Il/la sottoscritto/a ________________________________________

nato/a a ___________________________ prov _____________________ il ___________

residente _______________________________ prov _____________

in via _____________________________ n _____________ 

CF _______________________________________

legale rappresentante della ditta ____________________________________

PI ____________________________________________

con sede legale in via _____________________________ n____________

nel Comune di __________________________ prov ______________

CHIEDE

Il rilascio di autorizzazione per:
□ Passo Carraio Extraurbano

□ Passo Carraio Urbano

□ Tombamento

□ Taglio stradale 

□ ________________________________
da effettuarsi in via __________________________ n ______________

nel Comune di _______________________________________ prov ___________

CAP __________

identificato al NCT al FG _______ MAP__________

nel periodo dal ______________ al ___________________

Si allega:
- Relazione descrittiva ed elaborato grafico a firma del tecnico progettista nella quale si evidenziano i particolari costruttivi dell’opera in oggetto (planimetria, piante e sezioni); 

-  Estratto di mappa catastale;

-  Estratto di PRG;

-  Autorizzazione della Provincia di Reggio Emilia (se interessato come ente proprietario);

-  Autorizzazione del Consorzio di Bonifica (se interessato come ente proprietario);

LUZZARA lì _____________________________________

IL TECNICO PROGETTISTA

__________________________________________

IL RICHIEDENTE

__________________________________________

Sulla base delle informazioni fornite, acconsento, con la firma in calce alla presente, ad utilizzare i miei dati personali per finalità istituzionali del procedimento attivato e nel rispetto degli obblighi di trattamento di cui al D LGS 196/2003.

In relazione alle disposizioni in materia di privacy ( D LGS 196/2003), il sottoscritto incarica (Associazione o Studio Professionale) _________________________________________________________________________ad intrattenere ogni rapporto con gli Uffici Competenti, per l’espletamento delle attività connesse al procedimento.

Il sottoscritto, ai sensi dell’art. 76, comma 1 del DPR 445/2000, dichiara di essere consapevole che la falsità in atti e le autodichiarazioni mendaci, sono punite ai sensi del codice penale e delle leggi speciali in materia. Dichiara inoltre di essere a conoscenza che, ai sensi dell’art. 75 del DPR 445/2000, qualora dal controllo delle dichiarazioni qui rese emerga la non veridicità del contenuto della dichiarazione, sarà decaduto dai benefici eventualmente conseguenti al provvedimento emanato sulla base delle dichiarazioni mendaci.

LUZZARA lì _____________________________________

IN FEDE

__________________________________

Ai sensi dell’art. 13 del D LGS 196/2003, si informa che i dati personali forniti nel presente modulo verranno utilizzati solo per finalità istituzionali relative al procedimento stesso, che l’interessato ha diritto all’accesso dei propri dati ai sensi dell’art. 7 del D LGS 196/2003 e che il titolare dei dati personali forniti è il Comune di Luzzara ed in particolare il Responsabile è il Sig.__________________________ .

Ai sensi dell’art. 8 della Legge 241/90, si comunica:

Amministrazione competente: Comune di Luzzara

Responsabile del Procedimento: Geom. Marco Iotti
Ufficio Competente: Ufficio Edilizia Privata (Geom. Lasagna Francesca)

Ufficio in cui prendere visione degli atti: Ufficio Edilizia Privata 

LUZZARA lì _____________________________________

UFFICIO RELAZIONI COL PUBBLICO

___________________________________
PER RICEVUTA

___________________________________
