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COMUNE DI SASSARI
POLIZIA MUNICIPALE
Servizio Protezione Civile

Oggetto: domanda rifornimento idrico per le emergenze di Protezione Civile.
Servizio ai privati - Rif. Delibere G.M. n° 283/2006 e 362/2016.

Il/la Sottoscritto/a nato/a a:

il / / , residente in SASSARI via

in qualita di || proprietario ; || locatario ; || altro

recapito telefonico: e-mail

RICHIEDE IL RIFORNIMENTO IDRICO PER EMERGENZE DI PROTEZIONE CIVILE

A tal fine dichiara, ai sensi del D.P.R. 445/2000, di essere in possesso dei seguenti requisiti:
Che la richiesta & determinata da siccita e conseguente impoverimento delle falde acquifere;

Da una momentanea sospensione determinata da guasti e/o interruzione sulla rete Abbanoa

Che vi sia idoneo transito dell’autobotte Comunale per raggiungere il punto di deposito;

Che il servizio richiesto & destinato all’abitazione principale (prima casa) munita di regolare
autorizzazione edilizia n° del / / ;

Distanza dell’'abitazione dalla citta, KM.

Che la struttura € dotata di apposita cisterna/serbatoio idoneo/a al deposito;

Di trovarsi nelle condizioni di cui all’art. 2 c. 2 lett. C del disciplinare
Si ricorda che ai sensi delle delibere di Giunta riportate in oggetto il servizio assolve solo ed esclusivamente

a particolari e contingibili emergenze di protezione civile, il rifornimento idrico in condizioni ordinarie deve
essere assicurato ricorrendo ai trasportatori privati.

Data / /

Il/la richiedente

Parere del Funzionario:

Parere data : firma

AVVERTENZE:
CONSIDERATO CHE NON E’ POSSIBILE MONITORARE LE POTENZIALI CONTAMINAZIONI CHE
L’ACQUA POTREBBE SUBIRE IN FASE DI RACCOLTA E/ O DI DISTRIBUZIONE E VIETATO L'USO PER
LA PREPARAZIONE DI CIBI E BEVANDE O PER ALTRI US| DOMESTICI.
LAMMINISTRAZIONE COMUNALE E’ ESONERATA DA QUALSIASI RESPONSABILITA” CIRCA

L'UTILIZZO DELL’ACQUA IN MODO NON CONFORME AL SOPRA INDICATO DIVIETO

Modalita di accesso al servizio: versamento di €. 50,00 sul c/c n° 13407085 intestato a Comune di Sassari —
causale : rifornimento idrico per emergenze di protezione civile —
ATTENZIONE: la domanda deve essere accompagnata dalla copia di un valido documento d’ldentita

PARTE DESTINATA ALLA COMPAGNIA BARRACELLARE TITOLARE DEL TRASPORTO

:DATA TRASPORTO: / / - PREPOSTO
'PARTENZA ALLE ORE : ARRIVO ALLE ORE : RIENTRO ALLE ORE i
:KM TOTALI : CARBURANTE : ;

FIRMA DEL RICHIEDENTE FIRMA DEL PREPOSTO




