
(da  riportare su carta semplice intestata del soggetto dichiarante)

ATTESTAZIONE TRANSITABILITA’

rif.  intervento  cod.  ________  (Inserire  le  ultime  12  cifre  del  codice  della  comunicazione

precedente, ad esempio: CMTO15_2023_01.2023.0000001) 

Con  riferimento  all’intervento  urgente  sopra identificato  eseguito  in  data  ______  dalla  ditta   o

società  concessionaria  _____________  sulla  S.P.  __________  progr.  km  _____________

indirizzo _________________ in Comune di ___________

il  sottoscritto ______________ in qualità di  ________________ - tel.  ______ -  email  _____ -

dichiara che:

• l’intervento di ripristino provvisorio è stato eseguito a regola d’arte in data _____________;

• l’area viabile oggetto manomissione a seguito di intervento è regolarmente transitabile;

• il ripristino definitivo sarà realizzato entro il ____________. 

Rimanendo a disposizione per eventuali chiarimenti in merito contattando i riferimenti indicati nella

comunicazione precedentemente trasmessa, con l’occasione si porgono distinti saluti

Firmato digitalmente

__________________

Allegato B


