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Al Responsabile dei Servizi Tecnologici 

del Comune di Uta 

Piazza S'Olivariu, s.n. 

09010 Uta 

Oggetto: Richiesta Autorizzazione manomissione suolo pubblico. 

 __l__ sottoscritt__ _________________________________________________ resi-

dente a ____________________, Via/Piazza _________________________, n°____ , C.F. 

_________________________________ in qualità di: 

☐ PROPRIETARIO  

☐ RAPPRESENTANTE LEGALE DELLA DITTA: _____________________________ con 

sede in Via/Piazza ___________________________________ n° _____ a _____________ 

C.F. _______________________________ P. IVA __________________________________; 

titolari del diritto di ______________________________ dell'immobile sito in Via/Piazza 

___________________________ n°_______________ a Uta, edificato o in corso di costruzio-

ne in forza della Concessione Edilizia / Licenza Edilizia n°_____________________ rilasciata 

il ______________________; 

CHIEDE RILASCIO DI AUTORIZZAZIONE ALLA MANOMISSIONE DI SUOLO 

PUBBLICO 

da eseguirsi In Via/Piazza _____________________________________________________ 

n° ______________ a _________________________________________________________ 

Per eseguire l'allacciamento alla rete: 

☐ ACQUEDOTTO  ☐ FOGNATURA  ☐ ENEL 

☐ TELECOM   ☐ ALTRO _____________________________________ 

Al riguardo dichiara che l’occupazione interesserà: 

☐ PAVIMENTAZIONE IN ASFALTO 

Marca da Bollo 

€ 14,62 
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☐ PAVIMENTAZIONE IN MATERIALI LAPIDEI O ELEMENTI AUTOBLOCCANTI 

☐  STRADA STERRATA          ☐  MARCIAPIEDE REALIZZATO IN ______________ 

☐  ALTRA TIPOLOGIA (___________________________________________________) 

☐ SONO PRESENTI ALBERATURE e/o essenze arboree in prossimità dell’intervento; 

☐ DIMENSIONI dello scavo lunghezza ml. _____ larghezza ml. _____ profondità ____ 

☐ SUOLO PUBBLICO PER METRI QUADRATI: _______________________________ 

a tal fine dichiara: 

1) CHE i lavori verranno eseguiti dalla Ditta Nome/Cognome/Ragione Sociale 

____________________________________ con sede a ________________________, via 

_________________________, n. _______ Telefono/Fax n°________________ C.F./P.I. 

___________________________  

2) CHE i lavori verranno Diretti da Titolo ______________ No-

me/Cognome______________________________ residente a ________________________, 

via _________________________, n. _______ Telefono/Fax n°________________ C.F./P.I. 

_______________________ iscritto a (Albo/Ordine) de _______________________ della 

Provincia di ___________________________ al n° __________________ 

Dichiara inoltre di essere a conoscenza che: 

 L’Autorizzazione alla manomissione verrà rilasciata fatti salvi i diritti di terzi, sulla base dei 

dati forniti dal Richiedente; 

 Con la presente accetta tutte le condizioni contenute nel Regolamento Comunale e nella 

normativa in vigore,nonché eventuali cauzioni che si ritenesse opportuno richiedere a garanzia; 

I lavori comportano chiusura totale o parziale della strada, e pertanto si rende necessaria 

emissione di apposita ordinanza dell’Ufficio Polizia Locale. 

Uta, lì ______________ 

              Firma del richiedente 



 

- 3 - 

DOCUMENTAZIONE ALLEGATA: 

 Relazione descrittiva dell’intervento specificando: 

a) Di quale tipo di sottoservizi si tratta (Acquedotto, Fognatura, Telecom, Enel o altro) 

b) Le indicazioni delle dimensioni dello scavo e delle distanze dagli stabili o da punti fissi e i 

servizi in luogo già esistenti. 

c) Gli ingombri massimi dei mezzi che si intende utilizzare. 

d) La necessità di eventuali limitazioni o sospensioni del traffico viario 

 Rilievo fotografico della zona interessata dalla manomissione 

 Planimetria di inquadramento in scala 1:1000/2000; 

 Planimetria in scala 1:100/200 contenente: 

a) Localizzazione e individuazione della manomissione. 

b) Eventuale presenza di accessi carrabili; 

c) Eventuale presenza di accessi pedonali; 

d) Ampiezza dei marciapiedi e della sezione stradale; 

e) Eventuale presenza di segnaletica verticale e orizzontale in prossimità dell’area interessata; 

f) Eventuale presenza di fermate autobus, stalli di sosta per diversamente abili, piste ciclabili 

 Sezione completa della strada con il posizionamento dei sottoservizi da realizzare in scala 

1:100/200 

 Computo metrico estimativo del ripristino (solo per gli interventi su pavimentazioni lapidee 

od elementi autobloccanti in cemento). 

 Calcolo dei volumi delle terre di scavo, derivanti dai lavori, da conferire in discarica 

autorizzata 

 Copia del Formulario attestante il regolare conferimento in discarica dei materiali di scavo. 

 Deposito Cauzionale a garanzia del corretto ripristino costituito mediante (barrare il caso 

che ricorre): 
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  Versamento della somma dovuta effettuata sul conto corrente n°16474090 intestato al 

Comune di Uta - Servizio di Tesoreria Comunale. 

  Fideiussione da parte di Istituti Bancari o Assicurativi autorizzati; 

  Ricevuta di avvenuto versamento della somma di euro 60,00 sul c.c.p. n°16474090 

intestato al Comune di Uta - Servizio di Tesoreria - Causale: Diritti di Segreteria Taglio Stra-

dale. 

  Dichiarazione sostitutiva atto di notorietà sottoscritta dal impresa esecutrice dei 

lavori, con fotocopia della Carta di identità del Dichiarate in corso di validità, Certificato 

Camera di Commercio e DURC in corso di validità. 

  Dichiarazione di accettazione della D.L.; 


