RICHIESTA AUTORIZZAZIONE AL TRANSITO DEGLI AUTOCARRI CON PORTATA A PIENO CARICO SUPERIORE A 35 Q.LI SULLE VIE AVENTI TALE DIVIETO
( barrare le caselle che interessano     
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Al Dirigente dell’Area V^ - POLIZIA LOCALE

        del Comune di Piove di Sacco (PD)

Il/La sottoscritto/a__________________________________ nato/a a ________________________

il _______________ , C.F. ________________________ , residente a _______________________

in via/p.zza ___________________________  cittadino/a (nazionalità) _________________________ (2)
in qualità di: ( soggetto privato; ( titolare ( legale rappresentante ( altro (indicare) ________________, 

della (ditta, associazione, ecc..) _____________________________________________ p.i. _____________

con sede a _____________________________________in via ________________________ n. ___

telefono (obbligatorio) ____________ fax (obbligatorio) ____________ e- mail (obbligatorio) _________________, 

al fine di  ________________________________________________________________________

________________________________________________________________________________________________________________________

ai sensi degli artt. 6, 7, 26 e 27 del  D. Lgs. 285/92 (nuovo codice della strada), 

CHIEDE

il rilascio di apposita autorizzazione al transito nelle vie sotto individuate, in deroga alle norme previste dall’ordinanza n.49 del 20.3.2014 in materia di circolazione stradale: 

· Centro storico cittadino, nella parte ricompresa tra via Garibaldi, Roma, Michiel, via O.Da Molin,     Crociata;
· via Puniga, via di Vittorio, via Lucchini, via Nazario Sauro, via Conte del Panico (per quest’ultima via, a partire con l’incrocio “ponte Bragato” con via J.Da Corte) ;
· via Barchette a partire dall’incrocio con via Conte del Panico, Via Vittorio Veneto dal centro sino a via Polonia ;
· via Gelsi nel tratto tra via Vittorio Veneto ed il civico 34 nonchè al tratto compreso tra la rotonda/capitello e l’incrocio tra via Polonia. 

con i seguenti autocarri aventi massa complessiva a pieno carico superiore a 35 q.li

1. marca _________________  modello _______________ targa ______________

2. marca _________________  modello _______________ targa ______________

3. marca _________________  modello _______________ targa ______________

4. marca _________________  modello _______________ targa ______________

5. marca _________________  modello _______________ targa ______________

6. marca _________________  modello _______________ targa ______________

7. marca _________________  modello _______________ targa ______________

8. marca _________________  modello _______________ targa ______________

per il periodo di    ( un anno (tempo massimo rinnovabile)    dal _______________  al _________
(luogo) ______________________  


(data) ________________________













FIRMA*
                                                                                                                
 ___________________

□  firmata in presenza del dipendente addetto 

□  firmata e inviata allegando fotocopia di un documento valido

                 Visto


                            
       Il funzionario ricevente 











    
     ____________________

* Se la domanda non viene firmata in presenza del dipendente addetto allegare un documento di identità.
28/03/2014
(1) la domanda va presentata in bollo, salvo i casi di esenzione dalla relativa imposta. Gli aventi diritto all’esenzione, sono invitati a dichiararlo con separato atto, indicando la normativa di riferimento.

(2) Se cittadino straniero extracomunitario, allegare la fotocopia del permesso di soggiorno o la ricevuta di dichiarazione di soggiorno o il permesso di soggiorno CE per soggiornanti di lungo periodo (ai sensi dell’art. 6 comma 2 del D.Lgs. 286/1998 e succ. mod., la mancanza della copia di uno di tali atti, preclude il rilascio dell’autorizzazione/concessione)

Marca


Da


Bollo


€ 16,00 (1)
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