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AL SIG SINDACO COMUNE Marca

Dt VERONELLA (VR) da
Bolloe
€ 14,62

OGGETTO : RICHIESTA DI AUTORIZZAZIONE PER TAGLIO SEDE STRADALE

IL SOTTOSCRITTO NATO A

PROV_____ IL__/ /  REDIDENTEA

IN VIA N. COD FISCALE/P.IVA
CHIEDE

LAUTORIZZAZIONE AD ESEGUIRE IL TAGLIO DELLA SEDE STRADALE DI VIA

PER L' ESECUZIONE DE! LAVORI DI PER FABBRICATO A DESTINAZIONE

RESIDENZIALE/ARTIGIANALE/TURISMO AVENTE UNO SVILUPPO DI N PIANI E SUDDIVISO IN
N UNITAVAPPARTAMENTI COSTRUITO Al SENSI DELLA CONCESSIONE EDILIZIA
N DEL / / PER TRATTO CIASCUNO DI ML PER UN TOTALE

A garanzia del corretto ripristino della sede stradale, si rende disponibile a versare una cauzione quantifica
Dall Amministrazione Comunale

SI ALLEGA ALLA RICHIESTA:
0 DUE MARCHE DA BOLLO DA € 14 62

O N.1 COPIADELL'ESTRATTO DI MAPPA CON INDICATO IL TRATTO INTERESSATO DAl LAVORI
SOTTOSCRITTO IN ORIGINALE DAL RICHIEDENTE.

O RICEVUTA DEL VERSAMENTO DEI DIRITTI DI SEGRETERIA EDILE DI € 30.00

O RICEVUTA DI VERSAMENTO DELLA CAUZIONE TAGLIO SEDE STRADALE PARIA€77.47 AL ML
LA QUALE SARA’ RESTITUITA, A RICHIESTA SE LA SEDE STRADALE VERRA' RIPRISTINATA A
REGOLA D’ARTE.

I VERSAMENTI ANDRANNO EFFETTUATI SU BOLLETINO POSTALE INTESTATO AL COMUNE Di
VERONELLA SERVIZIO DI TESCRERIA 37040 VERONELLA VR C/C N. 18351379 OPPURE PRESSO
UNICREDIT S.P.A. TESORIERE DELL' ENTE FILIALE DI COLOGNA VENETA ABI 02008 CAB
59410 C/C 000003471995,

ILRICHIEDENTE

Sede: Piazza G. Marconi, 45 - 37040 VERONELLA (VR) P.1: 00323160234
Tel : 0442/450611 - Fax: 0442/450630
E-mail: lavori pubblici@comune veronella vr. it



