AL COMANDO DI POLIZIA MUNICIPALE
Via Zanardelli 2

58100 GROSSETO

OGGETTO: Richiesta autorizzazione per circolazione in ZTL Citta di Grosseto con veicolo
di MASSA COMPLESSIVA SUPERIORE A 10t.

Il/1a sottoscritto/a C.F.

nato/a a il , residente a in
Via / Piazza n. telefono/cell.

e-mail:

quale diretto/a interessato/a, ovvero in nome e per conto della Societa/Ente/

denominato/a

con sede a in via/Piazza

n. , P.IVA: telefono

telefax e-mail:

Vista I'0.D. n. 27/2017 che disciplina la circolazione veicolare in area ZTL/AP, come modificata con O.D. n. 837 del 03/11/2017;
Vista la nota prot. n. 142928 del 26/10/2017 del Settore Infrastrutture ed Opere di Urbanizzazione di questo Ente che costituisce parte
integrante e sostanziale dell'O.D. n. 837 del 03/11/2017;

CHIEDE

per il giorno/i di accedere nella Area Pedonale/Zona a Traffico Limitato, nel rispetto della
segnaletica stradale e della normativa esistente, con il veicolo sotto indicato, (si allega copia carta circolazione):

TARGA MODELLO

A conoscenza delle sanzioni penali in caso di dichiarazione mendace previste dall’art. 76 del D.P.R. n. 445 del

28/12/2000,
DICHIARA

* l'impossibilita ad accedere in area ZTL/AP con veicolo con massa complessiva a pieno
carico inferiore a 10 t.;

* di assumersi la responsabilitd di qualsiasi danno che possa essere causato dal transito del
richiamato veicolo alla pavimentazione stradale, agli edifici, ai monumenti, agli impianti
della pubblica illuminazione, alla segnaletica stradale ed a tutte le strutture pubbliche o
private presenti nel centro storico;

* di impegnarsi, altresi, al risarcimento dei danni anche per eventuali inconvenienti causati
dalla perdita di oli e materiali liquidi;

* che il veicolo ¢ in regola, per la circolazione, con tutte le vigenti norme.

, i Il/la richiedente

N.B. Si allega documento di identita del firmatario
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