Mod 08-2015
(modulo richiesta ordinanza) Al Slg Sindaco
del Comune di

Con la presente il/la SOMOSCIIO/A .......vini i e e e e
residente in ..o Vid i n°....recapito
telefonico N®......oooviii A,

posta elettronica: ..........c.oovviiiiiiiii e

CHIEDE
per contro proprio;
in qualita di:
legale rappresentante della Ditta.............coooiiiiiiiiiiiii e ;
L1 (0

Oooon

la chiusura al transito
il divieto di sosta

(o TN =V = V.27 ;
O per il tratto compreso tra il civico n°......... edil@on®............... ;

O
O

per il seguente periodo di tempo:

Dal giorno .......ccccvvviviiiineannnnn. , finoal giorno.........................

00 permanentemente (24 ore su 24);

0O giornalmente dalle ore................alleore..................... ;

* eccetto:

0O Sabato / Domenica;

[0 eCCetto | SEQUENTE GIOIMNII ... uu ettt e e e e e eeeee)
O perore n®................limitatamente al giorNo.............c.coo i ;
Per il SEQUENTE MOLIVO... ... e e e e e e e e
M firma
L’AMMINISTRAZIONE COMUNALE ESPRIME PARERE: .....................
Note

Il Sindaco

L'UFFICIO TECNICO COMUNALE ESPRIME PARERE: ......................

Il Tecnico

[0 :contrassegnare con una crocetta le ipotesi intessate

Il presente modulo dovra essere trasmesso esalsite a cura del Comune entro 3 giorni lavoratiecpdenti la data
di chiusura strada; per le strade che interessatadirzee di trasporto pubblico, la richiesta dogssere inoltrata con
almeno 10 giorni lavorativi di preavviso.



