
     

             
 Bollo 16€  
 Fatti salvo i casi di  
 esenzione previsti  
     dalla legge 

                                                                       
Comune di Chiaramonte Gulfi 

(Libero Consorzio Comunale di Ragusa) 
AREA URBANISTICA E SVILUPPO ECONOMICO 

 
      

 
                                                                                                        S.U.A.P. 

                                           Sportello Unico Attività Produttive 

                                                                                                                   Corso Umberto I  
               Tel: 0932-711265;  0932-711234 

                                                                                            Pec: protocollo@pec.comune.chiaramonte-gulfi.rg.it 
 

                                                                                                                                                               
 

RICHIESTA DI OCCUPAZIONE SUOLO PUBBLICO 
(Giusto regolamento del canone unico patrimoniale approvato con deliberazione del Consiglio 

Comunale n°36 del 30/05/2023 – art.5 comma 4 e art. 59) 
 
 

Il/La sottoscritto/a______________________________ nat__ a _____________________ (_____) 

il_____________  residente a ______________________ in via ____________________________________  

n. _______ cap._______ telefono _________________ cell._________________________  

e-mail __________________________________________  

 
in qualità di           Proprietario         Usufruttuario          Altro 
 
oppure se trattasi di persona giuridica: 
 
        Titolare         Legale rappresentante           Amministratore unico           Altro 
 
della ditta/società  qui di seguito indicata: 
 

Ragione o Denominazione sociale………………………………………………………………………………… 

 

con sede legale in:………………………………………………………………………………………………………. 

via / piazza e n. civico:………………………………………………………………………………………………. 

telefono:…………………………………………………………………………………………………………………… 

Partita Iva:……………………………………………………………………………………………………………. 

iscritta alla C.C.I.A. di:………………………………………………………………………………………………. 

numero REA:…………………………………………………………………………………………………………… 

 

C.F.                 

      

                  



     

             
 

CHIEDE 
 

 
Il rilascio dell’autorizzazione ad occupare il suolo pubblico di via/piazza______________________n____ 
per mq complessivi____________________. 
 
 
 
      temporanea per n° giorni________  (dal__________ al ___________) 
 
      escluso il giorno di riposo settimanale ……………………………………………... 
 
 
      per n° ore giornaliere__________. 
 
 
      permanenti dal_______________ al __________________. 
 
 
       occasionali dal_______________ al __________________. 
 
 
1) ATTIVITA’ COMMERCIALE 
 
Tipologia:  
          
          Dehors                                              Tavoli – sedie - ombrelloni                   
                                  
        
          Vasi ornamentali -  fioriere                 Altro_________________ 
 
 
2) ATTIVITA’ EDILI  
  
  Tipologia:  
     
          Ponteggi              Contaier scarrabili              Altro__________________ 
 
 
3) ALTRO 
 
_______________________. 
 
_______________________. 
 
_______________________. 
 
 
4) cell. Tecnico abilitato__________________________email/PEC______________________________ 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

a

a a a



     

             
 
 
 
 
Si Allega: 
 
 N. 2 marca da bollo da 16€  
    (di cui una da apporre sull’istanza e la seconda da apporre all’atto dell’autorizzazione rilasciata dal’ufficio  SUAP) 

Relazione tecnica a firma di un tecnico abilitato  
Planimetria opportunamente quotata dell’area interessata a firma di un tecnico abilitato con il disegno 
   illustrante il progetto, gli eventuali particolari costruttivi e sezioni dei manufatti 
   (se è un’attività commerciale si deve ben distinguere, con campitura diversa, l’area in cui si paga il suolo da occupare con 
      quella gratuita ) 
Fotografie dell’area richiesta atte ad individuare il contesto ambientale circostante 
Elementi di identificazione delle autorizzazioni di cui si è già in possesso (se presenti) 
 copia del documento d’identità del proprietario 
 copia del documento d’identità del tecnico abilitato 
 L’importo comunicato dall’Ufficio Tributi potrà essere versato presso lo stesso ufficio tramite 
pagamento elettronico (pagoPa)  oppure sul seguente conto corrente postale 
IT67D0760117000000010439974 nelle  presentato al medesimo ufficio. 
  
 
N.B. (se non riportati gli estremi del progetto) Il sottoscritto, consapevole della responsabilità penale cui può andare incontro in 
caso di dichiarazione falsa o non corrispondente al vero, ai sensi dell’art. 2 legge 4 gennaio 1968 n. 15 modificata dall’art. 3 Legge 
n. 127 maggio 1997 dichiara che il locale ha la seguente destinazione urbanistica: ……………………………e che nello stesso 
non sono state realizzate opere abusive. 
AVVERTENZA: ai sensi dell’art. 26 della legge 4 gennaio 1966 n. 15, le dichiarazioni mendaci, le falsità negli atti e l’uso di atti 
falsi, sono puniti ai sensi del codice penale e delle leggi in materia. Ai sensi dell’art. 11 del D.P.R. n. 403 del 20/10/1998, se a 
seguito di controllo emerga la non veridicità del contenuto della dichiarazione, il dichiarante decade dai benefici eventualmente 
prodotti dal provvedimento emanato sulla base della dichiarazione non veritiera. 
 
 
 
Si informa ai sensi dell’art. 13 del D.lgs. 196/2003, che: 

- Il presente modulo deve essere compilato in ogni sua parte, la incompleta compilazione può 
causare la nullità dell’istanza; 

- Il trattamento dei dati è finalizzato allo sviluppo del procedimento amministrativo della pratica; 
- Il trattamento sarà effettuato con modalità informatica e/o manuali 

 
 
Chiaramonte Gulfi, _____________        Il Richiedente 

 

                                                                                                                        ____________________ 

 


