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31 | zona traffico limitato 
RICHIESTA RILASCIO AUTORIZZAZIONE TEMPORANEA  

AL TRANSITO E SOSTA IN Z.T.L. TIPOLOGIA (T)   

 

MOSTRA MERCATO  

 

IL/LA SOTTOSCRITTO/A 
consapevole delle responsabilità penali e civili derivanti in caso di dichiarazioni false e mendaci, ai sensi del D.P.R. n.445 del 28 dicembre 2000  

 
 

Cognome ____________________________________  Nome ___________________________________________                                                                                                            

Nato/a a ___________________________ Prov _______ Nazione ____________ il  _______ / _______ / __________               

Cittadinanza _______________________________ C.F. 
Residente in  _______________________________________________________________________ Prov _______  

Indirizzo __________________________________________________ n.  _______  Piano _______ Interno  _______ 

Tel. fisso _____________________ Cell. ___________________________  email _____________________________   
 

 
 

DICHIARA 
(art. 47 del D.P.R. 28 dicembre 2000 n. 445) 

 

che i mezzi utilizzati per l’accesso alla Z.T.L. in qualità di partecipante alla mostra mercato di _________________  

al transito e alla sosta per le operazioni di carico e scarico nei giorni di svolgimento della manifestazione, sono: 

 

veicoli marca e modello targa 
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Indicare per ogni intestatario: nome, cognome, residenza, luogo e data di nascita, c.f.  

Intestato a: _____________________________________________________________________________________  

Intestato a: _____________________________________________________________________________________  

 
e, pena la decadenza dell’autorizzazione, si impegna a comunicare eventuali variazioni inerenti il venir meno di 
uno o più dei requisiti che hanno consentito il rilascio dell’autorizzazione stessa. 
 
N.B.  

 SI PRECISA CHE I CONTRASSEGNI DI TRANSITO E FERMATA PER CARICO E SCARICO SARANNO VALIDI 
PER L’ACCESSO ALLA PIAZZA CHANOUX PER I SOLI GIORNI DELLA MANIFESTAZIONE. NEL CORSO DELLO 
SVOLGIMENTO DELL’INTERA MANIFESTAZIONE, TALE ACCESSO SARA’ VIETATO. 
 

 SI PREGA DI VOLER VERIFICARE L’ESATTEZZA DEI DATI INDICATI SUI CONTRASSEGNI PUNTUALMENTE 
ALL’ATTO DELLA CONSEGNA E DI DARNE TEMPESTIVA COMUNICAZIONE ALL’UFFICIO COMMERCIO, 
COSI’ DA POTER PROVVEDERE ALLE DOVUTE CORREZIONI IN TEMPO UTILE A EVITARE L’ELEVAZIONE DI 
EVENTUALI CONTRAVVENZIONI.  

 
 
 
Aosta  _______ / _______ / __________                                            _____________________________________ 

(firma) 
 

 

DELEGA IL/LA SIGNOR/A 
 

Cognome ____________________________________  Nome ___________________________________________                                                                                                            

Nato/a a ___________________________ Prov _______ Nazione ____________ il  _______ / _______ / __________               

Cittadinanza _______________________________ C.F. 
Residente in  _______________________________________________________________________ Prov _______  

Indirizzo __________________________________________________ n.  _______  Piano _______ Interno  _______ 

identificato/a mediante esibizione di documento di identità in corso di 

validità___________________________________________________________________________________ 

Al ritiro dei contrassegni. 

 

Aosta  _______ / _______ / __________ ______________________________________ 
(firma) 
 

 


