
 
 
 
 

Spettabile 
                    COMUNE DI JERAGO CON ORAGO 

UFFICIO POLIZIA LOCALE 

RICHIESTA AUTORIZZAZIONE OCCUPAZIONE TEMPORANEA DI 
SUOLO PUBBLICO 

 
Il sottoscritto_______________________________ residente a ___________________________________ 
Via ____________________________ n. _______ in qualità di ____________________________ 
dell’azienda _______________________________________ telefono n. _____________________________ 
C.F o P.I. ___________________________________ Mail: ________________________________________ 
 

CHIEDE 
 

l'autorizzazione per occupare il suolo pubblico in Via _______________________________n.__________   
allo scopo di ______________________________________________________________________________ 
oppure conseguentemente ai lavori di cui la: 
- Concessione edilizia n° _______________         oppure D.IA. n° ___________ 
- Comunicazione ordinaria manutenzione del _____________________________________________ 
- Altro: ___________________________________________________________________________ 
Mediante: 
  veicolo 
  materiale 
  ponteggio 
  gazebo 
  altro: ___________________________________________________________________________ 
Dichiara di occupare il suolo pubblico come segue, ma al fine del calcolo della TOSAP, si considera il mq 
superiore.                                
Dimensioni suolo occupato: Larghezza: mt._________ Lunghezza: mt. ____________Totale mq. __________ 

Tassa occupazione suolo pubblico a mq. = €. 1,55 al giorno 

- Giorni di occupazione: dal __________                    al _____________          Totale GG   _________ 

- Oppure il giorno __________ dalle ore ________ alle ore __________            Totale ore    _________ 

- Oppure ___________________________________________________________________________ 

Eventuale richiesta di modifica temporanea della viabilità o chiusura al traffico veicolare: 
_________________________________________________________________________________________ 

 

(Spazio riservato all’ufficio) 

TOTALE TOSAP                                                  €. __________ 
Eventuale riduzione del 50%  per occupazioni superiori a 14 giorni                            €. __________ 

TOTALE TOSAP DOVUTA                                     €. __________ 

(la tassa non è dovuta se l'importo è inferiore a € 5,16) 

Si prende atto che, qualora occupazione perduri oltre il termine indicato, dovrà essere richiesta nuova 
autorizzazione. 
 
Jerago con Orago ___________________                                                                        FIRMA 

 
Marca da bollo 

Euro 16,00 
 

PER AUTORIZZAZIONE 

 
Marca da bollo 

Euro 16,00 
 

PER DOMANDA 


