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COMUNE
cittadini
mprese

a » P,S MARCA DA BOLLO

31| zo

Cognom

Nato/a a

Cittadinanza

AZIENDA PUBBLICI SERVIZI AOSTA SOCIETA PER AZIONI

na traffico limitato

(ART. 5 DEROGHE SPECIALI)
COMUNICAZIONE PER L’INSERIMENTO E LA CANCELLAZIONE NELLA WHITE LIST
KRIA DEI VEICOLI AUTORIZZATI SENZA EMISSIONE DI CONTRASSEGNO

IL/LASOTTOSCRITTO/A

consapevole delle responsabilita penali e civili derivantiin caso di dichiarazioni false e mendaci, ai sensi del D.P.R. n.445 del 28 dicembre 2000

e Nome

Prov Nazione

Residente in

Indirizzo

/

/

Al EENN NN e

Prov

Piano

Interno

Tel. fisso Cell.

O (compilare questa parte solo se trattasi di ditta, societa e simili) in qualita di:

O

titolare del’omonima Impresa individuale:

con sede nel Comune di

email

( Prov. )

indirizzo

esercente I'attivita di

O iscritto/a al Registro imprese presso la CCIAd i

aln.

in data / / P. Iva

O iscritto/a all’Albo degli artigiani

legale rappresentante della societa:

denominazione o ragione sociale

con sede nel Comune di

( Prov. )

indirizzo

esercente I'attivita di

O iscritto/a al Registro imprese presso la CCIA di

aln.

in data / / P.lva

O iscritto/a all’Albo degli artigiani
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D altro

Indirizzo n. Piano Interno

Tel. fisso Cell. email

COMUNICA

di appartenere alla seguente categoria:

[ ] autobus dilinee urbane all’interno delle ZTL; [ ] Scuolabus;
[ ] taxi e noleggio con conducente durante il servizio;

[] veicoli muniti di dispositivo di emergenza a luce lampeggiante blu, i mezzi delle Forze di
Polizia, i veicoli di emergenza e di soccorso, quelli adibiti al servizio di Protezione Civile, i

veicoli al servizio delle FF.AA.;

[ ] veicoli muniti di logo in dotazione alle Pubbliche Amministrazioni, all’ASL, al’APS, al’'INVA
ed all'impresa che svolge per conto del Comune di Aosta il servizio di raccolta di rifiuti solidi

urbani;

[_] veicoli adibiti al Soccorso Stradale ed allo sgombero neve nell’espletamento del servizio

operativo all’interno delle ZTL;

con la comunicazione é consentito il transito nelle ztl dalle ore 00.00 alle ore 24.00 e /a sosta
per il tempo strettamente necessario allo svolgimento delle mansioni attinenti alla professione
o attivita istituzionale fino al permanere delle condizioni che abbiano consentito inoltro
comunicazione ed iscrizione nella white list KRIA.

[ ] esercente attivita turistico ricettiva con sede in ztl .

i veicoli dei clienti delle strutture turistico-ricettive ed assimilabili situate all'interno delle ZTL.
E’ consentito transitare e sostare per un massimo di 30 minuti per lo svolgimento delle
operazioni di carico e scarico dei bagagli a coloro muniti di prenotazione. 1/ titolare
dell’esercizio dovra comunicare, entro 10 giorni dall'avvenuto transito, la documentazione
giustificativa del transito effettuato valida solamente per la via in cui ha sede ['esercizio,
indicante il giorno di passaggio, I'orario di arrivo e di partenza e la targa d'immatricolazione del
veicolo. Analoga autocertificazione, redatta su carta intestata dell’esercizio, dovra essere
consegnata dal titolare al cliente, che ha I'obbligo di esporila sul parabrezza, durante il transito
e la sosta unitamente al disco orario indicante /'ora di inizio della sosta.
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(art. 47 del D.P.R. 28 dicembre 2000 n. 445)

DICHIARA

Che i mezzi utilizzati per 'accesso alla Z.T.L. da inserire/cancellare nella white-list dei veicoli autorizzati sono:

l inserire
C cancellare

categoria (moto/auto...)

marca e modello

targa

Superiore a 35 q.li
(SI/NO)

Indicare per ogni intestatario: nome, cognome, residenza, luogo e data di nascita, c.f. (persona fisica); nome,

cognome, residenza, luogo e data di nascita, c.f. del legale rappresentante e ragione sociale, sede legale, c.f. e p.i.

(persona giuridica)
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Intestato a:

Intestato a:

Intestato a:

Intestato a:

e, pena la decadenza dell’autorizzazione, si impegna a comunicare eventuali variazioni alle condizioni che

abbiano consentito I'inoltro della comunicazione e l'iscrizione nella white list KRIA.

Allegare carta di circolazione dei mezzi e documento d’identita.

Aosta / /

(firma)
Da compilare a cura dell’Ufficio
Il sottoscritto attesta che la Sig./ra
identificato/a ai sensi di legge mediante , ha apposto la firma di cui sopra in sua
presenza.
(Paddetto)

PRIVACY: Ai sensi del disposto del D.Lgs 196/2003 i dati dovranno essere utilizzati esclusivamente nell’ambito del
procedimento per il quale la presente dichiarazione viene resa ed il loro trattamento sara improntato ai principi di
correttezza liceita e trasparenza e di tutela della riservatezza e dei diritti del richiedente.

NOTA: Ai sensi dell’art. 38 D.P.R. n. 445 del 28/12/2000 la dichiarazione é sottoscritta dall’interessato e inviata
unitamente a copia fotostatica, non autenticata di un documento di identita del sottoscrittore, all’ufficio competente.
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