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DOMANDA DI CONCESSIONE DI DERIVAZIONE DI ACQUA PUBBLICA
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OGGETTO: Art. 7 R.D. n. 1775/1933 DOMANDA DI CONCESSIONE DI DERIVAZIONE
DI ACQUA PUBBLICA

I/la sottoscritto /a'. CERAVOLO ORLANDO
Nato/a a MELITODIPORTOSALVO . .. .. ... ... .. .. Prov.RC .. . . Stato!TALIA . .
il .24-04-1995, ...

C.F.CRVRNDO5D24F112X = = Residente a .OQRTOVERO . . . . Prov.SV . . .
CAP..17037

Via .REGIONE FORNACI . ... ... ... ......n.47.... tel 347-5456063 . .

e-mail .ceravola.ori@gmail.com.......... indirizzo pec .ocaf@pec.t.... ... ... ...... ... ...

In qualita di legale rappresentante?
di.. OCAFSRL.

LR ot it iee et rrees tee ehe e terreenea P.. ... 01740170095 .
consedea .ALBENGA . . .. ... ... ... .. Prov. ..SV.. CAP..17031 ... ... ...
Via..VALLEDAOSTA ...................... n. 10/4.... tel. .347-84586063 .........
e-mail..ceravolo.or@gmail.com........... indirizzo pec...ocaf@pec.it........................
CHIEDE (drohec

ai sensi dellart. 7 del R.D. n. 1775/1933 la concessionk perséégﬁl NEZ}&%%? (acqua

SAVONA E IMPERIA
pervenuto in data

06 GIU 2017
O acque sotterranee mediante: |

pubblica da:

rl A -~ S A
P ) € "&£ X4,
“iot. . \’L WO L 2

(¥ 2 J
| Class./Fasc. ‘_" ALS q"u
' La domanda deve essere presentata e sottoscritta da tutti gli utilizzatori della derivazione nel caso di comunita di utenti
utilizzando un unico modello. Nel caso di persone giuridiche ¢ presentata e firmata dal rappresentante legale della
ersona giuridica. ,
“ Da compilare solo per persone giuridiche (Consorzi, Societa, etc.) < - el //: (;i/: "




® NUMEro ... ...... ... pozzo/i nel bacino idrografico

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

............................ del bacino idrografico ..... ... .... ... o e e

Ubicazione del prelievo (da compilare per ogni punto di presa, nel caso esistano piu punti di

prelievo).
in Comune di .ORTOVERO. ... ................. in localita ...z
(meglio distinto in catasto al Foglion. ..10............... mappale n. .258....... ... ) ed

avente coordinate geografiche (Gauss Boaga) lat 487813067 long ..1426666.86

insistente sul corpo idrico (superficiale e/o sotterraneo se pertinente) _JORRENTE =
ARROSCIA

Quantitativo richiesto in concessione (da compilare per ogni punto di presa, nel caso esistano
piu punti di prelievo):

I/s massimi ...6000.. .. ... per I/'s medi ...2460... ... ... corrispondente ad un volume
massimo annuo di metri cubi ..77629864 . . . d’acqua da utilizzarsi durante il

seguente periodo ..01/01..al.31/12.. ... ... ... ... ... oo oot il s el ... PETE

e (nel caso di uso idroelettrico) generare una potenza nominale media di 8395



* (nel caso di uso irriguo) irrigare i fondi identificati negli allegati tecnici con gli estremi
catastal

per un totale di ettari .... ..... .... .... coltivati a (indicare la tipologia di coltura, es:
oliveto, frutteto, orticolo, pascolo etc.)

e (nel caso di uso potabile o igienico sanitario) soddisfare i fabbisogni di (numero) ....
........ abitanti equivalenti ricadenti nel territorio dell'/degli Ambito/i Territoriale
Ottimale/i ... .... ... ... .... ... di cui alla L.R. 1/2014;

¢ (nel caso di uso industriale)

........ (specificare il tipo di lavorazione/processo a cui & destinata la risorsa).

(nel caso di uso igienico e assimilati)

(specificare l'uso: servizi igienici e antincendio, ivi compreso quello relativo a impianti
sportivi, industrie e strutture varie, impianti di autolavaggio e lavaggio strade, altri usi non
altrimenti previsti)

in localita, Comune, bacino, con coordinate geografiche (Gauss Boaga)

4878130.67,1426666.86 )

A tal fine il sottoscritto, consapevole delle sanzioni penali, in caso di dichiarazioni non
veritiere, di formazione o uso di atti falsi, richiamate dall'art. 76 del D.P.R. n. 445/2000.

DICHIARA

Ai sensi dell’articolo 47 del D.P.R. n. 445/2000

e che (nel caso di uso irriguo) non & possibile soddisfare la domanda d'acqua
attraverso le strutture consortili gia operanti sul territorio per i seguenti motivi:




e che (nel caso di uso irriguo) il richiedente & proprietario (o locatario o
concessionario indicando gli atti che lo regolano) del/i fondo/i da irrigare riportati

nell'allegato tecnico e nella cartografia allegata;

e che (nel caso di uso potabile) non & possibile soddisfare la domanda d’acqua
attraverso le strutture acquedottistiche gia operanti sul territorio per i seguenti
MOIVE: Lo i i i e e e e e eee e e

e chevié X/ non vié O necessita di opere di derivazione o condotte che interessino
terreni non di proprieta;

e che la documentazione su supporto informatico & conforme alla copia cartacea
depositata presso la Regione Liguria,

O CAF srRLUNIPERSONALE
{ Via Valle d’Aosta 10/4
TR3HALBENGA (SV}-——

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

PIVA 01740170095
(La richiesta deve essere firmata da tutti i richiedenti)

Luogo e data QPJD\)QQ&/’/()/ AN Firma .{

A TAL FINE SI ALLEGANO

- fotocopia del documento di identita;

- nel caso di necessita di opere di derivazione o condotte che interessino terreni non di
proprieta, eventuale dichiarazione di assenso alla presenza di dette opere da parte del
proprietario dei terreni,

- attestazione avvenuto pagamento spese istruttorie ai sensi del Reg. reg. n. 5/2012;

- nel caso di Consorzi: copia dell'atto sostitutivo e copia del verbale con cui & stato
nominato il Presidente pro tempore;

- elenco elaborati, cosi come indicato negli Allegati:
“elenco allegati domanda nuova concessione_sorgenti”
“elenco allegati domanda nuova concessione_superficiali”

“elenco allegati nuova concessione_uso domestico tra 0.7 e 2] al s”

a

X

O “elenco allegati domanda nuova concessione_sotterranee”

O

O “elenco allegati nuova concessione_uso domestico e irriguo inferioriria 0.71 al 8”
O

“elenco allegati nuova concessione_uso irriguo superioria 0.7l al s”



B T T
i
.................................................................................................................... )
.................................................................................................................... )
.................................................................................................................... )
.................................................................................................................... y

CHIEDE

Altresi (Nel caso di una pluralita di richiedenti campo obbligatorio) che la corrispondenza
relativa alla presente istanza sia inviata a:

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

Si da atto che i dati forniti saranno trattati sia manualmente che mediante computer,
potranno comportare il raffronto o l'integrazione da altre fonti e la classificazione per
gruppi omogenei e potranno essere utilizzati dalla Regione Liguria per le finalita per cui
sono raccolti.

Titolare del trattamento & la Regione Liguria, con sede in via Fieschi 15 16100 Genova,
mentre responsabili del trattamento sono i dirigenti delle struttura competenti per materia,
a cui ci si potra rivolgere per esercitare i diritti di cui all'art. 7 del D.Lgs. 196/2003, quali, in
particolare, di richiesta di aggiornamento, rettifica, integrazione ovvero cancellazione dei
medesimi.

O CAF SRLUNIPERSONALE
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REGIONE LIGURIA
PIANO TRIENNALE DI PREVENZIONE DELLA CORRUZIONE
MISURA: verifica del rispetto della disposizione di cui all’art. 1, comma 9, lettera e) e della Legge
n.190/2012. Monitoraggio dei rapporti tra 'amministrazione e soggetti terzi

MODELL(C

Compilazione a cura del soggetto terzo

Nominativo:

DA

CERAVOLO ORLANDO

Sussistono relazioni di parentela, affinita, coniugio o convivenza tra i titolari, amministratori, soci e
dipendenti del soggetto terzo e i dipendenti del'amministrazione regionale  SI [ ] NO [X]

In caso di relazioni di parentela, affinita, coniugio o convivenza (*), indicare il tipo di relazione sussistente
(barrando la casella di interesse

Relazione di parentela o affinita entro il

| grado (figlio/a, genitore, suocero/a, genero, nuora)

Il grado (fratello, sorella, nipote, nonno/a, fratello/sorella della moglie, fratello/sorella del maritg

rapporto di coniugio

o0 oOo

rapporto di convivenza

D

~

Nominativo del dipendente regionale,
con il quale sussiste la relazione

parentela, affinita, coniugio o
convivenza

La presente rilevazione ha mera finalita statistica e non comporta di per sé motivo di esclusione dal
beneficio e/o dalla stipula del contratto

Data Z | & 1 1=

FIRMA
O CAF SRLUNIPERSONALE

Via Valle d’Aosta 10/4

7031 ALBENGA (SV
P.AVA 01740 0095




INFORMATIVA SUL TRATTAMENTO DEI DATI

La| Regione Liguria la informa che, in base alla normativa in materia di protezione dei dati personali, il
trattamento dei dati da Lei comunicati avverra nel modo seguente:

il trattamento dei dati sara esclusivamente interno a questa Amministrazione, ed in ogni caso
avverra secondo principi di correttezza, trasparenza e di tutela della riservatezza previsti dalla legge;
i dati potranno essere trattati su supporto magnetico e su carta, esclusivamente da parte delle
persone autorizzate;

gli eventuali dati sensibili o di carattere giudiziario verranno trattati esclusivamente per le finalita e
nei casi previsti dalla legge;

i dati verranno utilizzati esclusivamente a fini istituzionali, amministrativi nel rispetto delle disposizioni
normative;

i dati richiesti sono necessari per il rilascio del provvedimento di classificazione;

potranno essere esercitati tutti i diritti di accesso, opposizione al trattamento, rettifica, aggiornamento
dati, cancellazione dati, etc., previsti dalla normativa.

Il titolare del trattamento € la Regione Liguria — Via Fieschi 15 — 16121 Genova.
Il responsabile del trattamento & il Dirigente del Dipartimento Agricoltura Turismo Formazione e Lavoro -
Servizi Turistici territoriali - Dott. Marco FEZZARDI.

Per ogni eventuale comunicazione in merito potra rivolgersi al Dipartimento Agricoltura Turismo Formazione
e Uavoro - Servizi Turistici territoriali ai seguenti numeri telefonici:

Genova 010 5499 836 — 695 — 883

La Spezia 0187 2543 202 - 207

Imperia 010 5488311 — 0184 991123
Savona 019 8313 355-330- 350

Data Z’Z [#7) l 1’3:

FIRMA
O CAF srRLUNIPERSONALE
alle sta
1 B

PIVA 017401700895



