COMUNE DI MONTE ARGENTARIO

( Provincia di Grosseto )

Richiesta occupazione suolo per Bollo €. 14,62
PASSO CARRABILE

Cognome e Nome

nato a ( prov. ) il

Residente a via n°

Codice fiscale

indirizzo recapito

PERSONA FISICA

(recapito telefonico per eventuali comunicazioni )

Ragione sociale

con sede a via

Codice fiscale partita IVA

Nominativo del Rappresentante Legale

in qualita di codice fiscale

nato a ( prov. ) il

PERSONA GIURIDICA

Residente a via n°

(recapito telefonico per eventuali comunicazioni )

In qualita di: (a) di

Q Una autorimessa

Q Uno spazio aperto

Posto in via
Al n° civico (b) adibito al ricovero di veicoli
Dato Catastale : Partita Fg. Num. Sub. Cat. Classe

CHIEDE

1) La concessione di un passo carrabile , per I’accesso a detto locale al tal fine dichiara sotto la
propria responsabilita: (c)

O Che € presente lo smusso del marciapiede per consentire I’accesso ai veicoli
Che non & presente lo smusso del marciapiede
O Che trattasi di un passo carrabile a raso

O




2) Che I'autorimessa o spazio aperto a cui si accede con il passo carrabile indicato nella presente
domanda & permanentemente e continuamente destinato al ricovero di veicoli e che in caso
di cambiamenti nella destinazione d’uso, questi saranno tempestivamente comunicati, al fine
della revoca dell’autorizzazione al passo carrabile stesso;

3) Di corrispondere la tassa dovuta per gli anni interessati secondo quanto verra calcolato dal
concessionario per la riscossione della TOSAP.

PLANIMETRIA TIPO PER IL RILIEVO DELLA SUPERFICIE DEL PASSO O ACCESSO CARRAIO

Avrea privata

A
A 4
A
A 4

A
Marciapiede ) EI E g
A 4
Via o piazza n°
Larghezza passo carrabile A= Cm Profondita passo carrabile B= Cm
Superficie totale (AxB) C= Cmq

N.B. se non esiste marciapiede al posto B indicare : MANCANTE
DICHIARA

Di conoscere esattamente e di subordinarsi senza alcuna riserva alle disposizioni contenute nel vigente
regolamento comunale, nel decreto legislativo 507/93 e successive integrazioni e modifiche nonché alle
disposizioni speciali che disciplinano la materia.

Di essere a conoscenza che se tale dichiarazione non corrisponde a verita, incorrero nelle sanzioni previste
dall’art. 76 del D. Lgs. 507/93

CONSENTE

Ai sensi e per gli effetti della Legge 675/96 il trattamento e la diffusione dei dati personali con i mezzi e le
modalita in uso presso il Comune, per le finalita proprie e conseguenti al procedimento o al servizio richiesto.

Monte Argentario , letto e SOttosCritto ........ocvviiiiiiiiiiis s

a) Indicare il titolo che giustifica la richiesta : proprietario, comproprietario, usufruttuario , oppure legale
rappresentante della Societa ...............ccoeiiennil Proprietaria , amministratore del condominio di via

b) Se non e mai stato attribuito dal competente Ufficio Comunale indicare : MANCANTE

c) Barrare la casella con una x
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