
 

 

 
 
 
 

 

COMUNE DI DOMUSNOVAS 

Provincia del Sud Sardegna 
 

c.a.p. 09015  Piazza Caduti di Nassirya n°1  c.f. 00483310926 

Tel. 0781 – 70771/70811 Email: protocollo@comune.domusnovas.ci.it 

Pec: comune.domusnovas@pec.it 

 
 

 
 

 

 

 

 

Il/La sottoscritto/a __________________________ nato/a a _______________  

il _________________ Residente a __________________________________________  

in via/piazza ________________________n°_____ C.F._________________________ 

Telefono ________________________________. 

IN QUALITA' _____________________1 del fabbricato / porzione di  

fabbricato/terreno destinato a __________________________ posto in Comune di  

_____________________in via/piazza ____________________ n°____  

 
1 Proprietario/Comproprietario/Usufruttuario/Enfiteuta/Titolare di altro diritto reale di godimento quale Uso, 

Abitazione Servitil, ecc.  nel caso di persone giuridiche precisare la ragione sociale nonche it proprio titolo di 

rappresentanza 

 

Marca da bollo 

Da euro 16,00 

RICHIESTA AUTORIZZAZIONE ALLACCIO IDRICO E/O FOGNARIO 

 

Al Responsabile dei Servizi Tecnici Comunali  
Ufficio Attivita Manutentive del Comune di Domusnovas 



 

 

piano______, distinto in  catasto alla Sezione _______ Foglio _______ particella _____  

sub___   ricadente in Zona Urbanistica 

del vigente piano di fabbricazione del Comune di Domusnovas. 

   

 
 
CON LA PRESENTE 

 

 
 
 

 

Ad eseguire un taglio stradale per l’esecuzione di sottoservizi: 

 
Allaccio idrico             Allaccio fognario               Allaccio idrico e fognario 

 
 
Il tutto secondo la seguente scheda 

 

COMUNICA 

Che i lavori verranno eseguiti dalla Ditta __________________________ operante 

nel settore _____________________ con sede nel Comune di _________________  

in via n. ___ partita iva ___________________. 

 

Via interessata dai lavori  

Lunghezza del taglio 
trasversale/logitudinale la via 
 

 
ml 

 
Tipo di manto stradale 

Bitumato  ml 

Sterrato  ml 

 
Strada di interesse 

Provinciale ml 

Comunale ml 

Marciapiede tipo di pavimentazione  ml 

B1 B2 C D E

CHIEDE L'AUTORIZZAZIONE 

PRATICA EDILIZIA N.  _________________________________    DATA________________________________ 



 

 

ALLEGA 

 Copia del documento di riconoscimento. 

 Planimetria generale con indicato il posizionamento del taglio da eseguire. 

 DURC document unico di regolarità contributive dell’impresa esecutrice dei lavori installatrice. 

 Versamento di Euro _________  (_______ €/ml x ml _______), su ccp 16361099 “cauzione taglio stradale”. 

 Polizza fidejussoria dell’importo di € __________  (_______ €/ml x ml________), per “cauzione taglio 

stradale”. 

 Versamento di Euro 50,00 su ccp 16361099 “Diritti di Segreteria”. 

 Marca da Bollo Euro 16,00. 

___________________ Li, ___________________ 

                                                                           In fede 

                                                                  ____________________ 

 

CALCOLO VERSAMENTO CAUZIONALE 0 IMPORTO A GARANZIA 

TRAMITE POLIZZA FIDEJUSSORIA 

 

 Marciapiedi € 150,00/mq X _________ ml  _________, ______ € 

 Strade asfaltate € 140,00/mq X ________ ml  __________, ____€ 

 Strade pavimenatte in calcestruzzo   € 110,00/mq X ______ ml  _____, € 

 Strade sistemate con tozzetti di granito o lastre in granito € 400,00/mq _______ ml  

_______, € 

 Piazze aventi particolari sistemazioni (pietre o lastre di modesto pregio) € 250,00/mq 

X __________ ml  ________, _____ €  

 Aree sistemate a verde € 60,00/mq X __________ ml  ________, _____ €  

 Aree non ancora sistemate (reliquati in terra naturale) € 60,00/ mq X __________ ml 

 ________, _____ €  

 Strade esterne all’abitato non asfaltate € 50,00/ mq X __________ ml  ________, 

_____ €  

 


