 (
REGIONE MARCHE
Servizio Tutela, Gestione e Assetto del Territorio
P. F. Trasporto Pubblico Locale, Logistica e Viabilità
Via Tiziano, 44
60125 ANCONA
pec
: 
regione.marche.autorizzazioniviabilita@emarche.it
E p. c.
ANAS S.p.A.
Coordinamento Territoriale Centro
Area Compartimentale Marche
Via Isonzo, 15
60124 – ANCONA
pec : 
anas.marche@postacert.stradeanas.it
) (
Spazio riservato all’Ufficio
) (
Marca da bollo valore corrente
)







 (
Richiesta
rilascio benestare/nulla osta alla circolazione saltuaria su strada di carrello non immatricolato 
(elevatore, trasportatore o trattore)
)






ATTENZIONE: Questo modulo contiene delle autocertificazioni rese ai sensi degli artt. 46 e 47 del DPR 28/12/2000 n. 445 (Testo Unico sulla documentazione amministrativa) e s.m.i. Il sottoscritto è consapevole delle sanzioni penali e amministrative previste dagli artt. 75 e 76 del Testo Unico in caso di dichiarazioni false, falsità negli atti, uso o esibizione di atti falsi o contenenti dati non rispondenti a verità. Il sottoscritto dichiara di rendere i dati sotto la propria responsabilità ed è consapevole che l’Amministrazione procederà ai controlli previsti dall’art. 71 del T.U.
	Il sottoscritto
	COGNOME E NOME

	     

	NATO A
	PROV.
	DATA DI NASCITA

	     
	     
	     

	RESIDENTE IN VIA/PIAZZA 
	N.

	     
	     

	COMUNE
	PROV.
	C.A.P.

	     
	     
	     


in qualità di legale rappresentante e/o titolare della Ditta:
	DITTA (indicare l’esatta denominazione e ragione sociale; in caso di ditta individuale, indicare solo cognome e nome)

	[bookmark: Testo8]     

	CON SEDE IN VIA/PIAZZA (indicare la sede legale dell’impresa)
	N.

	[bookmark: Testo9]     
	[bookmark: Testo92]     

	COMUNE
	PROV.
	C.A.P.

	[bookmark: Testo5]     
	[bookmark: Testo6]     
	[bookmark: Testo7]     

	PARTITA IVA 
	CODICE FISCALE (obbligatorio se Ditta individuale)
	TELEFONO (obbligatorio)
	FAX

	     
	[bookmark: Testo116]     
	     
	     

	INDIRIZZO DI POSTA ELETTRONICA
	INDIRIZZO DI POSTA ELETTRONICA CERTIFICATA (P.E.C.)

	[bookmark: Testo118]     
	[bookmark: Testo117]     


CHIEDE
ai sensi del Decreto del Ministero delle Infrastrutture e dei Trasporti – Dipartimento per i Trasporti terrestri ed i sistemi informatici e statistici del 14/01/2014, il rilascio di benestare/nulla osta alla circolazione su strada pubblica e/o aperta al pubblico per il carrello (elevatore, trasportatore o trattore) non immatricolato e sprovvisto di carta di circolazione per brevi e saltuari spostamenti:
	[bookmark: Testo141]Marca:	     
	[bookmark: Testo144]Lunghezza: 	ml      

	[bookmark: Testo142]Tipo:	     
	[bookmark: Testo145]Larghezza: 	ml      

	[bookmark: Testo143]Matr.:	     
	[bookmark: Testo146]Altezza:		ml      


DICHIARA
[bookmark: Controllo1][bookmark: Controllo2]- che la circolazione avverrà: 	|_| a vuoto	|_| a carico
- che il nulla osta è necessario per i seguenti motivi:
	MOTIVAZIONE

	     






- che il carrello verrà utilizzato sul seguente percorso:
	DESCRIZIONE DEL PERCORSO

	     





[bookmark: Testo139][bookmark: Testo140]- che il nulla osta è necessario per il periodo: dal       	      al      	       (max 1 anno);
DI ESSERE A CONOSCENZA CHE:
1. i trasferimenti su strada sono consentiti ad una velocità non superiore a 10 km/h;
2. il benestare richiesto con la presente domanda è necessario per ottenere l’autorizzazione alla circolazione saltuaria del carrello che verrà rilasciata all’Ufficio Provinciale della Motorizzazione Civile competente per territorio, previa istanza;
3. di essere a conoscenza che, IN ASSENZA DELL’AUTORIZZAZIONE, IL NULLA OSTA RILASCIATO NON COSTITUISCE AUTORIZZAZIONE ALLA CIRCOLAZIONE;
4. il nulla osta non vincola in alcun modo l’Ufficio della Motorizzazione Civile al rilascio dell’autorizzazione;
5. l’eventuale nulla osta dovrà essere inoltrato ai competenti uffici della Motorizzazione Civile a cura del richiedente.
Allega:
· copia scheda tecnica del carrello;
· fotocopia semplice della polizza assicurativa, in corso di validità, con copertura assicurativa a garanzia degli eventuali danni che possono essere arrecati alla strada e alle relative pertinenze, nonché alle persone o alle cose, in dipendenza del transito del veicolo;
· fotocopia del documento di identità del richiedente in corso di validità;
· ricevuta del versamento (per spese di istruttoria) sul c.c.p. n. 368605 intestato a "REGIONE MARCHE – Servizio Tesoreria” con la causale “Spese di istruttoria per Trasporti eccezionali" o tramite bonifico bancario (IBAN IT83 E 0760102600000000368605). Per gli importi delle spese di istruttoria, come stabilito dalla DGR n° 346/2017, si applicherà il tariffario in vigore presso ANAS s.p.a., consultabile nell’apposito link “tariffario spese di istruttoria trasporti eccezionali”.

[bookmark: Testo138]Data,      
	Firma del Richiedente
	_________________________________________

	Attestazione versamento oneri di procedura


















INFORMATIVA: Ai sensi e per gli effetti di cui all’art. 13 del D.Lgs. n. 196/2003, si informa che i dati personali contenuti nel presente provvedimento sono raccolti e conservati presso gli archivi cartacei e informatizzati della Regione Marche, secondo le prescrizioni inerenti la sicurezza previste dal titolo V del D.Lgs. n. 196/2003. Il conferimento dei dati è obbligatorio ed è finalizzato allo svolgimento dell funzioni istituzionali dell’Ente inerenti al procedimento in oggetto. I dati conferiti potranno essere comunicati e diffusi, anche per via telematica, per le stesse finalità di carattere istituzionale, comunque nel rispetto dei limiti previsti dall’art. 19 del D.Lgs. n. 196/2003. Titolare del trattamento dei dati è il Dirigente della P. F. Trasporto Pubblico Locale, Logistica e Viabilità della Regione Marche, a cui l’interessato può sempre rivolgersi per esercitare i diritti previsti dall’art. 7 del D.Lgs. n. 196/2003.
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