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COMUNE DI SALCITO  
Provincia di Campobasso 
Area Contabile - Servizio Tributi  
via Umberto I°, 4 - 86026 Salcito (CB)  
Tel. 0874/87.81.31 Fax 0874/87.83.80  

 
 

OGGETTO: Richiesta autorizzazione per l’allaccio alla rete idrica e fognaria. 
 

 

Il/la sottoscritto/a 
(1)

  (cognome e nome del richiedente) 

Codice Fiscale  Nato/a il  a  

Residente a  Via  C.A.P.  

Contattabile mediante Tel.  Fax  e-mail  

In qualità di 
(2)

  (deve essere sempre allegata delega scritta da parte del delegante) 

 

C H I E D E 

La prescritta autorizzazione per eseguire un allaccio alla rete Idrica Fognaria da destinare a 

servizio del fabbricato sito in _________________________________________ n. ________ 

del Comune di Salcito, in Catasto al Foglio __________, particella _________, Sub. _______ 

 

Il sottoscritto richiedente si impegna: 

 Ad eseguire i lavori di allacciamento a perfetta regola d’arte ed a rimettere in pristino la sede 

stradale, sotto la sorveglianza e secondo le prescrizioni del Comune; 

 A rispettare le norme del vigente regolamento comunale per il servizio di acquedotto e/o 

fognatura e di accettare ogni altra disposizione che sarà emanata in materia; 

 A pagare il/i relativo/i canoni ed i consumi in base alla tariffe stabilite dall’Amministrazione 

Comunale; 

 A stipulare regolare contratto di concessione con il Comune; 

 A notificare all’Amministrazione Comunale ogni variazione di utenza; 

 Ad informare immediatamente il Comune in caso rottura o malfunzionamento del contatore.  

 

 All’uopo dichiara, sensi dell’art. 45 della legge 28 febbraio 1985, n. 47, che il fabbricato per cui 

è/sono richiesto/i il/i servizi/o è stato prima dell’anno 1977 - in base a Concessione 

edilizia/Permesso di costruire n. ______________ in data  ___________________ rilasciato 

dal Comune di Salcito. 

 

 Omette di allegare la dichiarazione precedente in quanto il fabbricato è già fornito di altri servizi 

forniti dal Comune di Salcito (servizio acquedotto e r.s.u.) 

 

REGISTRAZIONE DI ARRIVO A PROTOCOLLO   
 
 

 

 AL RESPONSABILE DEL SERVIZIO 
del Comune di Salcito 
(Ufficio Tributi) 
Via Umberto I° n. 4 
86026 SALCITO (CB) 

 
marca 

da bollo  
€ 14,62 



Comune di Salcito – Ufficio Tributi – Via Umberto I° n. 4 – 86026 SALCITO (CB) - Telefono 0874-87.81.31 Fax 0874-87.83.80  

e-mail ufficiotributisalcito@virgilio.it sito internet www.comunedisalcito.it 
 

 Allega ricevuta di versamento di €  12,40  relativa ai diritti per ogni allaccio versata in favore del 

Comune di Salcito – Servizio Tesoreria. 
 

Salcito, ________________ 
In Fede 

 
……………………………………………… 

 
 

Estremi pagamento dei diritti di allaccio: 
 
 

Bollettino di C/CP  n. _______________ 

del _____________________________ 

di € _____________________________ 

Comune di Salcito (CB) 

 
Visto: __________________________________ 

Salcito: __________________ 

 
Il Responsabile del Servizio 

 
 

 
 

 
 
Ai sensi e per gli effetti di cui al D.Lgs. 196/2003 i suddetti dati saranno utilizzati ai soli fini degli adempimenti di legge ed il mancato 
conferimento di alcuni o di tutti i dati richiesti comporterà l'interruzione / l'annullamento dei procedimenti amministrativi. 

 


