	RICHIESTA OCCUPAZIONE SPAZI ED AREE PUBBLICHE




La presente istanza deve essere presentata con almeno

7 giorni di anticipo dalla data richiesta a:
 Ufficio protocollo generale   c/o Comune di Cecina in Via Landi (ex Tribunale) in formato cartaceo
Oppure
 protocollo@cert.comune.cecina.li.it                                 (in formato digitale)
ALLEGANDO I SEGUENTI DOCUMENTI:

· n. 1 Planimetrie in scala non superione ad 1:200 dell’area di occupazione, con indicati gli ingombri delle strutture da allestire ed il corridoio protetto di almeno ml. 1,00 riservato al solo passaggio dei pedoni, con ivi riportate tutte le caratteristiche stradali prossime al luogo d’intervento, quali:

-  Larghezza della carreggiata.

-  Larghezza dei marciapiedi se presenti.

- Segnaletica stradale esistente (divieti di sosta, sensi unici di marcia, corsie di canalizzazione,   intersezioni regolate e non, ecc. ecc.).

- In caso di prossimità ad intersezioni, rappresentazione grafica dell’intera area d’intersezione riportante le caratteristiche viarie di entrambe le strade (strada ove viene occupata la sede stradale e strada adiacente) sui due lati della circolazione e con la segnaletica presente. 

· Ricevuta di Versamento attestante avvenuto pagamento del canone di occupazione che può essere corrisposto presso gli Uffici Postali mediante c.c.p n°139576 intestato alla tesoreria Comune di Cecina con causale C.O.S.A.P. – SETTORE P.M. oppure presso la Tesoreria Comunale  Banca Cras Credito Cooperativo Toscano, Cecina Via Amendola, IBAN: IT 42 V 08885 70690 000000240592 Con casuale:    C.O.S.A.P. – SETTORE P.M.  
· n. 2 marche da bollo da € 16.00 allegando il modulo per la DICHIARAZIONE DI ASSOLVIMENTO DI BOLLO debitamente compilato con i bolli annullati oppure il relativo versamento con il MOD. F23 presso un qualsiasi istituto bancario
· Ricevuta di versamento di € 20,00 (solo per occupazioni superiori a 3 giorni) quali diritti di rilascio concessione da effettuare agli sportelli di cui sopra.
· NULLA OSTA rilasciato dal dirigente Settore Semplificazione Amministrativa e Decoro del Patrimonio del Comune di Cecina, qualora la richiesta di cui sopra interessi lavori relativi all’apertura di scavi sulla sede pubblica
La mancanza di anche un solo documento di quelli da allegarsi o di parti non compilate nel presente modulo, comporta la non ricevibilità dell’atto

calcolo dell’importo da pagare :
la tariffa di occupazione applicabile si suddivide in due categorie 
strade in categoria 1.
strade in categoria 2.
l’elenco delle strade in categoria 1 e’ riportato in calce al presente documento
le restanti vie non elencate sono in categoria 2.
Esenzioni dal pagamento del Canone
Ai sensi dell’art. 32 del Regolamento Comunale Concessioni Aree Pubbliche sono esenti dal pagamento del canone per le occupazioni: Stato, Regioni, Provincie, Comuni e loro consorzi, enti religiosi per l’esercizio di culti ammessi nello Stato, enti Pubblici di cui all’art. 87, comma 1, lettera c) del testo unico delle imposte sui redditi, approvato con D.P.R. 22.12.1986, n. 917, per finalità specifiche d’assistenza, previdenza, sanità, educazione, cultura e ricerca scientifica.
LA CONCESSIONE SI PERFEZIONERA’ CON L’INVIO DELLA CONCESSIONE A MEZZO P.E.C. ALL’INDIRIZZO INDICATO NELLA PRESENTE RICHIESTA.
 LA CONCESSIONE DOVRA’ ESSERE PRESENTE SUL CANTIERE ED ESIBITA A RICHESTA DAGLI ORGANI PREPOSTI AL CONTROLLO. L’INOSSERVANZA COMPORTERA’ LA SANZIONE AI SENSI DELL’ART. 27c. 10 DEL C.D.S. (€ 85,00)

AL COMANDO POLIZIA MUNICIPALE DI 

                             CECINA



	OGGETTO:
	domanda per l’occupazione di spazi ed aree pubbliche                         


Se persona fisica
Cognome 


 

 Nome 







Data di nascita 




 luogo di nascita 






Residente in Via 









 n. 

 
Cap. 



  Comune 








CELL. ______________________    P.E.C. ________________________________________________
Se soggetto diverso da persona fisica

Denominazione o ragione sociale: 











Con sede in Via _________________________________________________ n. ________  cap. _____________________

Comune di 






Legale rappresentante/Amm.re ______________________________________________________________________________
CELL. _______________________   P.E.C. ________________________________________________
CHIEDE
	La Concessione per l’occupazione di suolo Pubblico:

di n. _______   giorni,  dal 



 al 





in Via/Piazza _______________________________________________________________
   MISURA OCCUPATA: ml. ___________ x ml. ___________ =   Totale mq. __________
In caso l’occupazione del suolo non venga effettuata nelle date richieste, per avverse condizioni meteorologiche o contrattempi, sarà possibile spostare l’occupazione nei giorni:

dal ________________________ al _______________________________




Per la seguente motivazione:
( Cantiere edile per il quale è in possesso del seguente titolo abilitativo:
 SCIA/CIA    n° __________ anno  ________   (  permesso di costruire   n°_______ anno ______ rilasciato il ________
autorizzazione allo scavo prot.  n° __________  del _____________  ( manutenzione ordinaria 
STRUTTURE UTILIZZATE / INSTALLATE E MOTIVI DI OCCUPAZIONE

____________________________________________________________________________________________________________

____________________________________________________________________________________________________________

____________________________________________________________________________________________________________

* CALCOLO DEL CANONE PER L’OCCUPAZIONE DI SUOLO PUBBLICO:

Categoria 1 (vedi in calce elenco vie)


   X      0,42         X                 


     =  €.  _________________________
       (Superficie)         (Tariffa)
  (Giorni di occupazione)                              (Totale)

	Categoria 2 (vedi in calce elenco vie)

	

   X      0,34       X                 


     =  €.  _________________________

    (Superficie)            (Tariffa)
  (Giorni di occupazione)                              (Totale)




DICHIARA
di conoscere e di sottostare a tutte le condizioni di norma e di regolamento applicabili all’attività per la quale inoltro la presente domanda ed in particolare a quelle contenute nel: 
· Regolamento Concessione, Autorizzazione ed applicazione della C.O.S.A.P.,

· Regolamento edilizio comunale,

· Codice della Strada e suo Regolamento d’esecuzione.

Dichiaro, inoltre, di conoscere e sottostare a tutte le condizioni che la Legge richiede per esercitare l’attività da me richiesta e m’impegno alle eventuali spese di sopralluogo e di istruttoria.

Il sottoscritto rimane in attesa della relativa determinazione consapevole delle sanzioni in caso di occupazione abusiva.

Informativa: 

Dichiaro di  essere  informato,  ai  sensi  e  per  gli  effetti  di cui  all’art. 13 del D.lgs. n196/2003, che i dati personali conferiti saranno trattati, anche con strumenti informatici,  esclusivamente nell’ambito del procedimento per il quale la presente dichiarazione viene resa.

Si informa inoltre che il titolare del trattamento è il Comune di Cecina e che il responsabile del trattamento è il Dirigente dell’ufficio competente secondo gli atti di organizzazione vigenti.
Cecina, lì 












           
        IL   RICHIEDENTE 

ordinanza di modifica della viabilita’

nel caso in cui per l’effettuazione dell’occupazione siano necessarie modifiche alla circolazione veicolare e pedonale, dovra’ essere richiesto almeno 7 giorni prima dell’inizio dell’attivita’ il rilascio di ordinanza ai sensi del CDS.
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COMUNE DI CECINA







  Provincia di Livorno

CATEGORIE DI GRADUAZIONE DEL CANONE PER L'OCCUPAZIONE DI SPAZI ED AREEE PUBBLICHE.

	CODICE
	VIA/P.ZZA
	NOMINATIVO VIA
	CATEGORIA

	101
	VICOLO
	ADDA
	1

	102
	VIA D. '
	ALIGHIERI
	1

	103
	VIA G.
	AMENDOLA (dal n 1 ai n 29; dal n 2 al n 32)
	1

	104
	VIA
	ARNO
	1

	207
	VIA
	BALDISSERA
	1

	105
	VICOLO
	BARGILLI
	1

	106
	P.ZZA I.
	BARONTINI
	1

	208
	VIA C.
	BATTISTI (da Viale Galliano a Via Colombo)
	1

	506
	VIA V.
	BELLINI
	1

	108
	VIA G.
	BOCCACCIO
	1

	110
	VIA B.
	BUOZZI
	1

	213
	VIA U.
	CAGNI
	1

	217
	VIA A.
	CAPPELLINI (da Viale Galliano a Via dei Marinai)
	1

	111
	P.ZZA G.
	CARDUCCI
	1

	113
	VIA
	CAVOUR
	1

	114
	VIA A.
	CECCHINI
	1

	115
	VIA B
	CELLI NI
	1

	118
	VIA L.
	CIPRIANI
	1

	221
	VIA C.
	COLOMBO
	1

	205
	VIA A.
	DA NOLI
	1

	238
	VIA G.
	DA VERRAZZANO
	1

	505
	VICOLO
	DEGLI ARANCI
	1

	117
	P.ZZA
	DELLA CHIESA
	1

	231
	VIA
	DELLA FORTEZZA
	1

	140
	P.ZZA
	DELLA LIBERTA1
	1

	180
	P.ZZA
	DELLA STAZIONE
	1

	121
	VIA A.
	DIAZ
	1

	153
	VIA G.
	DON MINZONI
	1

	122
	VIA '
	DUE GIUGNO
	1

	215
	LARGO
	F.LLI CAIROL1
	1

	116
	VIA
	F.LL1 CERVi
	1

	171
	VIA
	F.LLI ROSSELLI
	1

	230
	VIA
	FIRENZE
	1

	127
	VIA U.
	FOSCOLO
	1

	232
	VIALE
	GALLIANO
	1

	1
	VIA
	GARIBALDI
	1

	236
	VIAF.
	GIOIA
	1

	132
	VIA
	GOLDONI
	1

	530
	VIA P.
	GORI
	1

	133
	P.ZZA A.
	GRAMSCI
	1

	135
	P.ZZA F.D.
	GUERRAZZI
	1

	138
	VIALE
	ITALIA
	1

	139
	VIA
	LEONARDO DA VINCI
	1

	242
	VIA DEL
	LIDO
	1

	532
	VIA
	LUCA DELLA ROBBIA
	1

	144
	VIA A.
	MANZONI
	1

	533
	VIALE G.
	MARCONI (dal n 2 ai n 54; dal n 1 al n 43/d)
	1

	147
	VIA O.
	MARRUCCI
	1

	150
	CORSO G.
	MATTEOTTI {dal n 1 al n 357; dal n 2 al n 324)
	1

	151
	VIA G.
	MAZZINI
	1

	250
	P.ZZA DEL
	MERCATO
	1

	251
	VIA E.
	MILLO
	1

	545
	VIA V.
	MONTI
	1

	546
	VIA A..
	M0R0(fino incrocio Via Palermo n 11)
	1

	547
	VIA
	NAPOLI
	1

	156
	VIA A.
	PACINOTTI
	1

	549
	VIA
	PALERMO
	1

	160
	VIA G.
	PEGOLOTTI
	1

	261
	VIA E.
	PESSAGN0
	1

	161
	VIA F.
	PETRARCA
	1

	552
	VIA 1.
	PINDEMONTE
	1

	166
	VIA
	QUATTRO NOVEMBRE
	1

	167
	VIA
	RENO
	1

	269
	VIA L..
	RIZZO
	1

	170
	. VIA
	ROMA
	1

	270
	VIA R.
	ROSSETTI
	1

	172
	VIA G.
	ROSSINI
	1

	556
	VIA
	SALERNO
	1

	174
	VICOLO
	SAN GIUSEPPE
	1

	175
	VIA L
	SAN SO VI NO
	1

	271
	PIAZZA
	SANT'ANDREA
	1

	175
	VIA
	SANT'ANNA
	1

	177
	VIA
	SANT'ANTONIO
	1

	272
	VIA N.
	SAURO
	1

	178
	VIA
	SCARI.ATTI
	1

	196
	LARGO L.
	SECONDO
	1

	179
	VIA
	SECONDO RISORGIMENTO
	1

	275
	VIA
	SJENA
	1

	1.86
	7,IA
	TRENTO
	1

	137
	V.!A
	TRIESTE
	1

	563
	VIA F.
	TURATI
	1

	139
	P.ZZA
	VENTI SETTEMBRE
	1

	190
	VIA
	VENTIQUATTRO MAGGIO
	1

	i hi
	VIA G.
	VERDI
	1

	132
	VÌA G.
	VÉRGA
	1

	286
	VIALE DELLA
	VITTORIA
	1

	193
	VIA
	VITTORIO VENETO
	1

	194
	VIA A.
	VOLTA
	1


LE RESTANTI VIE DEL TERRITORIO COMUNALE SONO INCLUSE NELLA CATEGORIA 2^
	MODULO PER LA DICHIARAZIONE DI ASSOLVIMENTO DELL’IMPOSTA DI BOLLO

Al COMANDO POLIZIA MUNICPALE DI CECINA                     



	Il sottoscritto, consapevole che le false dichiarazioni, la falsità degli atti e l’uso di atti falsi sono puniti ai sensi del codice penale e che, se dal controllo effettuato, emergerà la non veridicità del contenuto di quanto dichiarato, decadrà dai benefici conseguenti al provvedimento eventualmente emanato sulla base della dichiarazione non veritiera (Art. 75 e 76 dpr 28.12.2000 n. 445)

TRASMETTE LA PRESENTE DICHIARAZIONE PER L’ASSOLVIMENTO DELL’IMPOSTA DI BOLLO
ED A TAL FINE DICHIARA AI SENSI DEGLI ARTT. 46 E 47 DEL DPR 28.12.2000 N. 445 QUANTO SEGUE:

	Cognome
	     
	Nome
	     

	Nato a
	     
	Prov.
	     
	il
	     

	IN QUALITA’ DI

	 FORMCHECKBOX 
 Persona fisica
	 FORMCHECKBOX 
 Legale rappresentante / socio
	 FORMCHECKBOX 
 Institore

	 FORMCHECKBOX 
 Procuratore 

	DITTA
	

	DICHIARA

 FORMCHECKBOX 
 di aver provveduto all’assolvimento dell’imposta di bollo ai sensi del dpr 642 del 26/10/1972 s.m.i. relativamente al procedimento telematico allegato alla presente dichiarazione per la RICHIESTA di (citare il procedimento) ………………………………………………………………………………………………………..      
Numero identificativo marca da bollo ……………………………………………….     
 FORMCHECKBOX 
 di aver provveduto all’assolvimento dell’imposta di bollo ai sensi del dpr 642 del 26/10/1972 s.m.i. relativamente al RILASCIO della Concessione.

Numero identificativo marca da bollo ……………………………………………….     


	 FORMCHECKBOX 
 di essere a conoscenza che l’Autorità competente potrà effettuare controlli sulle pratiche presentate e pertanto si impegna a conservare il presente documento e a renderlo disponibile ai fini dei successivi controlli.



	AVVERTENZE:

	1) Il presente modello deve essere debitamente compilato e sottoscritto con firma digitale del/dei dichiarante/dichiaranti; o del procuratore speciale

2) deve essere allegato alla pratica presentata in modalità telematica e trasmesso attraverso PEC al Ufficio Protocollo

	Il sottoscritto/i dichiara/dichiarano

 FORMCHECKBOX 
   di essere informato/i ai sensi del D.Lgs. 30 giugno 2003 n. 196:

· di dover obbligatoriamente conferire i propri dati personali compilando il presente modulo

· - che gli stessi dati saranno trattati dal Comando P.M., quale Titolare, nonché dal Comandante, quale Responsabile, in modo cartaceo e telematico, per le sole finalità istituzionali inerenti il rilascio del provvedimento unico finale;

· che il Comando P.M. potrà, ai sensi della vigente normativa, comunicare i suddetti dati a tutti gli Enti che dovranno intervenire nel procedimento, nonché diffondere gli stessi mediante programmi informatici;

· di poter conoscere, ai sensi dell'art. 7, l'esistenza dei propri dati personali, di poterli aggiornare, rettificare od integrare qualora fosse necessario, nonché di richiederne la cancellazione quando trattati in violazione di legge











Spazio per apposizione della marca da bollo














Spazio per apposizione della marca da bollo








