
Al Sig. Dirigente Area Funzionale 1.a
COMUNE DI NARDO’ 

 
 
OGGETTO: RICHIESTA DI AFFIDAMENTO DI AREA A VERDE PUBBLICO. Regolamento

per la tutela del patrimonio verde nel territorio del Comune di Nardò.

Il/la sottoscritto/a ……………………………………………………………………………………………………………  

nato/a a ……………………………………………………………………………………………… il ………… .…………… 

residente a …………………………………..............................................................…………….

in Via …………………………………………………................................................... n. ……........

con recapito telefonico .............................................................................

e-mail/PEC ........................................................................................................

legale rappresentante dell’Impresa .....….………………………………………………………………………. 

con sede a …………………………………………………..............................................................

in Via ………………………………………………….................................................... n. ……........ 

C.F./P.IVA ................................................. 

C H I E D E

di prendere in affidamento alle condizioni di cui al Regolamento Comunale per la ge-

stione e la tutela del verde, la/le seguente/i area/e verde/aiuola:

 

 

...........................................................................................................................

per anni ..................... 

A tal fine dichiara:

- di impegnarsi ad eseguire l'allestimento delle stesse aree in base all'allegato elaborato;

- di impegnarsi a manutenere le stesse aree per il periodo dichiarato, assumendo a 

  proprio carico tutti gli onero di cui allo schema di convenzione All.1 del Regolamento.

- di prebdere atto che in caso di concessione il Comue potrà in ogni momento e senza 

   indennizzo recedere dlla concessione. 

Allega alla presente:

           Relazione e progetto/programma di allestimento, comprendente lo schema

           dei cartelli pubblicitari da porre in essere per publicizzare l'iniziativa

 

........................., ...............................                     il/la Richiedente

                                                                       ........................................ 
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