
 

 

 

modello F 

 

Al Dirigente del Settore LL.PP.  
del Comune di San Michele al Tagliamento  

 Piazza Libertà, 2  
30028 San Michele al Tagliamento (VE) 

 

 

 

Oggetto: Comunicazione inizio e durata lavori di ripristino definitivo su suolo pubblico,  

Il sottoscritto Cognome                                 Nome  

C.F.  

Residente 

in Via /Piazza  

in qualità di  

della Ditta/Impresa  

P. IVA e C.F. 

con sede a  

in Via /Piazza  

Telefono                                                       

Cellulare 

Fax 

PEC 

 

Titolare dell’autorizzazione Prot . n....................... del................. all’esecuzione di lavori di 

scavo su suolo pubblico, 

considerato che con comunicazione del .................. è stata comunicata la fine dei lavori di scavo 

e ripristino provvisorio,  

Comunica l’inizio e la durata dei lavori di scavo e di ripristino definitivo ubicati in  

N.1. Via/Piazza, civ 

 

 

Inizio lavori (data) 

Durata dei lavori (giorni naturali consecutivi) 



 

 

 

DICHIARA  

- di conoscere ed accettare integralmente il Regolamento Comunale per l’esecuzione di scavi 

su suolo pubblico, approvato con delibera di Consiglio comunale n. 28 del 19/04/2018,  

- di sottostare a tutte le condizioni contenute nel Regolamento stesso e a quelle prescritte 

nell’autorizzazione in oggetto, 

- di delimitare, allestire e segnalare l’area di cantiere come previsto dagli artt. 20 e 21 del 

Codice della Strada, nonché DP.R. 495/1992 e s.m.i. e D.M. 10/07/2002,  

- di eseguire gli interventi secondo le procedure e prescrizioni contenute nel Regolamento 

stesso, 

- di aver richiesto al  Corpo della Polizia Locale del Comune di San Michele al Tagliamento l’ 

Ordinanza per la circolazione stradale per i suddetti luoghi.  

Luogo, Data          

 

Firma del titolare autorizzazione/concessione 
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