
 
Spett.  COMUNE DI SEGARIU 

Ufficio Tecnico 
Responsabile del Servizio 

 

 
OGGETTO: Rimborso cauzione taglio stradale - 

 

Il/La sottoscritto/a __________________________ nato/a a ____________________, il 

____________, residente a __________________ in ______________________ n° __, 

Codice Fiscale _________________________________________ 

 
Avendo ripristinato il taglio stradale oggetto di Vs. autorizzazione n.________, per cui aveva 

versato la cauzione di €. _____________ mediante versamento n.______ del _________  

 sul c.c.p. n. 16666091 intestato a Comune si Segariu- Servizio Tesoreria.

 
CHIEDE 

 
 
Il rimorso della suddetta cauzione. 

Distinti saluti. 
 
 
 
Segariu, lì ______________ 

IL RICHIEDENTE 
 

_____________________ 




