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RICHIESTA SEGNALAZIONE 

SOTTOSERVIZI 

 

Spettabile 
AES FANO DISTRIBUZIONE GAS S.R.L. 

Via delle Querce n°4 – Fano (PU) 
 
 

Oggetto: richiesta segnalazione sottoservizi 
  

Inviare via mail: info@aesfanogas.it  
 
Il sottoscritto ___________________________ in nome e per conto della società 

______________________________ residente a ___________________ in via/località 

___________________ n. _________, tel. n. ____________________ 

chiede l’individuazione delle tubazioni interrate gas metano di competenza AES FANO 

DISTRIBUZIONE GAS S.R.L. 

siti in via/loc. _________________ nel Comune di Fano, per il lavoro di 

_________________________ i lavori inizieranno il _____________ (non prima di 3 giorni lavorativi 

dalla presente richiesta). 

 

Allo scopo allega planimetria con indicata l’ubicazione delle nuove opere per le quali richiede la 
segnalazione dei sottoservizi, dichiara che i lavori di scavo in presenza di condotte saranno eseguiti in 
modo da evitare cedimenti che possano causare danni alle tubazioni di AES FANO 
DISTRIBUZIONE GAS S.R.L. e che i nuovi manufatti verranno posati alla distanza prevista dalla 
normativa vigente dai servizi esistenti. Si assume ogni responsabilità per incidenti o danni 
conseguenti al mancato adeguamento alle prescrizioni di cui sopra, o per lavori intrapresi 
prima della segnalazione dei sottoservizi da parte del personale di AES FANO 
DISTRIBUZIONE GAS S.R.L. Si impegna altresì a comunicare tempestivamente, al servizio 
interessato, qualsiasi inconveniente o danno agli impianti di distribuzione che si dovessero 
verificare durante l’esecuzione dei lavori. 
 
Di seguito vengono forniti i seguenti dati, obbligatori: 
NOME E COGNOME DIRETTORE LAVORI  

NOME E COGNOME RESPONSABILE LAVORI  

DATI ANAGRAFICI COMMITTENTE E 

RESPONSABILE LAVORI (EX D.LGS. 81/08) 

 

DESCRIZIONE LAVORI  

TIPOLOGIA E DIMENSIONE SCAVI  

INFORMAZIONI SULLE MACCHINE SPINGITUBO, 

MEZZI DI SCAVO E PERFORAZIONI ORIZZONTALI 

(NO-DIG) SE IMPIEGATE 

 

 

 

Data: _______________________ 
 
Firma del richiedente: ________________________________ 
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