
AL SIGNOR SINDACO DEL
COMUNE DI ACI CASTELLO
DOMANDA PASSO CARRABILE

Il sottoscritto____________________________________________________________________________ nato a __________________________________________________il______________________________ codice fiscale____________________________________________ tel. n. ___________________________

residente a ____________________________via _________________________________________n.c.___ nella sua qualità di________________________________________________________________________ ( indicare: Proprietario – Amministratore condominio – Rappresentante legale )

del ____________________________________________________________________________________ ( indicare: Area – Locale - Immobile – Condominio – Ditta – Società e relativa Regione Sociale )

C.F.__________________________________P. IVA____________________________________________ ( indicare il Codice Fiscale e la Partita IVA del Condominio, della Ditta o della Società )

con sede in ____________________________via _________________________________________n.c.___

( indicare la residenza e l’indirizzo del Condominio, della Ditta o della Società )

C H I E D E

Il rilascio della concessione per l’utilizzo del passo carrabile in corrispondenza dell’accesso posto in via ____________________________________________________________________________ n.c.________

Consapevole delle responsabilità penali connesse alla produzione di dichiarazioni mendaci o false, punite ai

sensi del DPR 445/2000 e delle conseguenze in termini di decadenza dai benefici eventualmente conseguenti  al provvedimento emanato sulla base della dichiarazione non veritiera,

D I C H I A R A

L’accesso carrabile ha un’apertura effettiva di metri ___________________ ed è stato realizzato con CONCESSIONE EDILIZIA/DENUNCIA INIZIO ATTIVITA’ Nr. __________ del ____________________________ 

( cancellare l’ipotesi che non ricorre )

 Il marciapiede o il manufatto esistente in corrispondenza dell’accesso risulta interrotto o smussato rispetto al piano stradale.

 L’accesso è a raso in quanto, in corrispondenza del passo non esiste marciapiede o qualsiasi manufatto inteso a facilitare l’accesso dei veicoli (Passerella, smusso, marciapiede interrotto, ecc.).

Barrare con una X la casella corrispondente alla reale situazione

Il sottoscritto dichiara di essere a conoscenza e di attenersi a quanto prescritto dal vigente regolamento comunale per l’occupazione di spazi ed aree pubbliche e dal codice della strada.

Aci Castello, lì ___________________






IL RICHIEDENTE



______________________________________


(firma per esteso e leggibile e timbro in caso di imprese )


allegare fotocopia del documento di riconoscimento in corso di validità

 DOCUMENTAZIONE DA ALLEGARE ALLA DOMANDA

• Titolo di proprietà in copia;

• Estremi Licenza/Concessione Edilizia dell'immobile ovvero il nome della ditta a cui tale licenza/concessione edilizia è stata rilasciata;

• Foto di dettaglio e d'insieme del passo carraio;

• Planimetria territoriale  per la esatta identificazione della località;

• In caso di amministratore di condominio necessita allegare copia del verbale di nomina dell'amministratore. 

ORARIO DI APERTURA AL PUBBLICO: MARTEDI’ dalle ore 8,30 alle ore 11,30 e dalle ore 15,30 alle ore 17,30 GIOVEDI’ dalle ore 8,30 alle ore 11,30 -






BOLLO


€ 14,62








