ALL’UFFICIO TRIBUTI
DEL COMUNE DI MOLITERNO
OGGETTO: Istanza per l’occupazione di spazi ed aree pubbliche.

Il/La sottoscritto/a _________________________________________________________________

nato/a _________________________________ (Prov.____________) il _____________________

Codice Fiscale ______________________________ telefono n. ___________________________ 

residente in Via ___________________________________________ n. ___________

oppure

Il sottoscritto _____________________________________________________________________

legale rappresentante della ditta/società ________________________________________________

____________________________________________________Telefono n. __________________

con sede in ___________________, Via __________________________________ n. __________,

Codice fiscale _____________________________, Partita Iva n. ___________________________

ai sensi  del  vigente Regolamento Comunale per l’applicazione del C.O.S.A.P.

C H I E D E

l’applicazione del canone per l’occupazione permanente di spazi ed aree pubbliche realizzata:

1)  ( su suolo pubblico



( con distributore di carburante


     ( con distributori automatici di tabacchi

( su spazi soprastanti o sottostanti

     ( con cavi, condutture ed impianti

2)  superficie utilizzata: mq.____________

3)  ubicazione dell’occupazione di suolo pubblico: Via ____________________________ n.______

4)  n. utenti _______________(solo per le aziende erogatrici di pubblici servizi).

_________________, lì _____________










IL DICHIARANTE









____________________________

ALLEGATO ALL’ISTANZA PER L’OCCUPAZIONE DI SPAZI ED AREE PUBBLICHE, PRESENTATA DAL/LA SIG./RA O DALLA SOCIETA’

_________________________________________________________________ _________________________________________________________________

PARERE UFFICIO LL.PP. E MANUTENZIONI:
□ FAVOREVOLE
□ NON FAVOREVOLE

MOTIVAZIONE:_______________________________________________________________________________

______________________________________________________________________________________________

_____________________________________________________________________________________________

DATA:____________ 
FIRMA DEL RESPONSABILE DELL’UFFICIO:
________________________________

PARERE UFFICIO URBANISTICA ED EDILIZIA PRIVATA:
□ FAVOREVOLE
□ NON FAVOREVOLE

MOTIVAZIONE:_______________________________________________________________________________

______________________________________________________________________________________________

_____________________________________________________________________________________________

DATA:____________ FIRMA DEL RESPONSABILE DELL’UFFICIO:
________________________________

PARERE COMANDO POLIZIA LOCALE:
□ FAVOREVOLE
□ NON FAVOREVOLE

MOTIVAZIONE:_______________________________________________________________________________

______________________________________________________________________________________________

_____________________________________________________________________________________________

DATA:____________  FIRMA DEL RESPONSABILE DELL’UFFICIO:
________________________________

