
1) Titolare, legale rappresentante, ecc. 

2) Ditta, società, associazione, organizzazione, ecc. 

3) Specificare le leggi o le disposizioni in base alle quali si risulta esenti 

N.B.: Nel caso in cui venga richiesta l’occupazione di aree private ad uso 

pubblico, dovrà essere allegata alla presente domanda l’autorizzazione 

del proprietario dell’area in cui venga dichiarato l’assenso a tale 
occuopazione 

 

Al Signor Sindaco 
del Comune di 
TRECATE 

 
 

Marca da bollo 
€ 16,00 

 
     *) Se esente da  
     bollo compilare  
     riquadro in calce 

 

OGGETTO: RICHIESTA DI OCCUPAZIONE DI SPAZI ED AREE PUBBLICHE. 
                         

Il sottoscritto ………………………………………..….., nato a …………….…….…………………..… (.…..) 

il ………………… residente in …………..….……….……….… Via ...…….……..……………..…… n°…...,     

C. F. ……………………….…………………….……..….   telefono ….….……….…..……….…………..…., 

mail …………………………………………….. 

in qualità di (1) ……………………………………… della (2) .….…..…………………..….....…………….... 

con sede in ………………… …………………. (.…..), Via ..…....…………….....………………... n°….…. 

C.F. ……………………..……………..…..……  Partita I.V.A.. …..…….…….………..…………….……...…, 

CHIEDE 

la concessione per l’occupazione temporanea del suolo pubblico in: 

Via/P.zza ………………………………………………………………….…..……………… n° …..……, 

per il seguente motivo: ………………………………………………………...………….….………….., 

con posa di: ………………………………………………………………..………………………………. 

 dalle ore …..…....…… del ….…/….…/…….……  alle ore …..……....… del ….…/….…/….………  

 dalle ore …………... alle ore ………….... nel periodo dal ….…/….…/….…. al ….…/….…/…....… 

su una superficie di m ................. per m ................., per un totale di m2 ....................... . 
 

Chiede inoltre che venga disciplinata la circolazione stradale con ordinanza di: 

 Divieto di sosta con rimozione forzata dal civico …… al civico …… di Via ………………………… 

 Divieto di transito in Via ………………………………………………………………………………….. 

 

       Dichiara  di conoscere ed accettare la vigente tariffa da corrispondere per l’occupazione richiesta e 
tutte le norme e le disposizioni che disciplinano la concessione. 
 

 

*) Dichiara inoltre che (2) ………………………………………………..……………. rappresentata dal 
sottoscritto è esente dal pagamento dell’imposta di bollo dovuta per la presentazione di istanze alla 
P.A. in quanto: 
 
     O.N.L.U.S.                
     ASSOCIAZIONE DI VOLONTARIATO  

        GODE DI ALTRE ESENZIONI DI LEGGE (3) (…...……………...…………………………………) 
                                                             

 
Trecate, li ………………….… 
        Il richiedente 
 
             ……………..…………… 



 

  

 

TRECATE - SOZZAGO 
PROVINCIA DI NOVARA 

CONVENZIONE POLIZIA LOCALE OVEST TICINO 

 
Trecate,……………/…………../2017 
 
Richiesta prot.llo n°_______________ del___________________ 
 
PARERE VIABILISTICO: 
……………………………………………………………………………………………………………
……………………………………………………………………………………………………………
……………………………………………………………………………………………………………
……………………………………………………………………………………………………………
……………………………………………………………………………………………………………
……………………………………………………………. 
 
CONDIZIONI E LIMITAZIONI: 
 
□ Non deve essere creato intralcio alla circolazione veicolare e pedonale. 
 
□ L’area deve essere delimitata con le modalità previste dal vigente Regolamento di 

attuazione del Codice della Strada. 
 
□ Deve essere apposta la segnaletica stradale prevista dal vigente C.d.S. 
 
ALTRO: 
……………………………………………………………………………………………………………
……………………………………………………………………………………………………………
……………………………………………………………………………………………………………
…………………………………………………………………………….………………………………
……………………………………………………………………………………………………………
…………………………………………………………… 
 
DISCIPLINA DELLA CIRCOLAZIONE: 
 
□ SI □ Ordinanza di divieto di sosta con rimozione forzata 
  □ Ordinanza di divieto di transito 
 
□  NO 
 

    Il Responsabile del Servizio 
    Comm. Capo Pier ZANATTO 

 

 

 

 

 
 
COMANDO POLIZIA LOCALE OVEST TICINO – COMUNI DI TRECATE E SOZZAGO 
V.le Cicogna n° 4 - 28069 Trecate (NO) - Tel. 0321.71400 - Fax 0321.770543 
E-mail: vigili@comune.trecate.no.it PEC: poliziamunicipale.trecate@pec.it 


