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Al Comune di Narni 
                            Area Dipartimentale 

Lavori Pubblici 
 

AUTORIZZAZIONE PASSO CARRABILE 
 
DELEGA - PROPRIETA' 
 
I sottoscritti: 

Cognome _____________________________________________________________________ 

Nome________________________________________________________________________ 

Codice fiscale_________________________________________________________________ 

Data di nascita ______________ comune di nascita_______________________ Prov. _______ 

Residente a _________________ Via/P.zza __________________________________________  

 

Cognome _____________________________________________________________________ 

Nome________________________________________________________________________ 

Codice fiscale_________________________________________________________________ 

Data di nascita ______________ comune di nascita_______________________ Prov. _______ 

Residente a _________________ Via/ P.zza __________________________________________  

 

Cognome _____________________________________________________________________ 

Nome________________________________________________________________________ 

Codice fiscale_________________________________________________________________ 

Data di nascita ______________ comune di nascita_______________________ Prov. ______ 

Residente a _________________ Via/ P.zza __________________________________________  

 

Cognome _____________________________________________________________________ 

Nome________________________________________________________________________ 

Codice fiscale_________________________________________________________________ 

Data di nascita ______________ comune di nascita_______________________ Prov. _______ 

Residente a _________________ Via/P.zza __________________________________________  

(barrare e compilare la parte che interessa) 

□ per conto proprio 

□ in qualità di Amministratore / Legale rappresentante della ditta __________________________ 

______________________________ con sede in via/p.zza ______________________n._____ 

- C.F./P.IVA ___________________________________ 
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DICHIARA/ DICHIARANO 

Consapevole/i delle sanzioni penali, nonché della conseguente decadenza del beneficio, nel caso 
di dichiarazioni non veritiere e falsità negli atti, ai sensi degli artt. 75 e 76 del d.P.R. 445 del 
28/12/2000 e art.489 C.P. 
  
di essere proprietario/i dell'immobile sito in Via/P.zza ____________________________________  

______________________________________________________________________________ 

i cui riferimenti catastali del fabbricato o dell’area laterale su cui si accede dalla via pubblica: 

Fg. n. _____________ P.lla n. ____________ Sub. n. ___________ 

 

e che l’immobile è nella disponibilità del il/la Sig./Sig.ra __________________________________ 

___________________________________________________ Data di nascita ______________ 

comune di nascita________________________ Prov. _______ Residente a _________________ 

Via/P.zza _________________________________________ C.F. _________________________ 

in forza di (specificare se trattasi di contratto di locazione, comodato, ecc. ed indicarne i riferimenti 

e la durata) _____________________________________________________________________ 

______________________________________________________________________________ 

DELEGA/DELEGANO 

il/la Sig./Sig.ra __________________________________________________________________ 

sopra generalizzato/a, a richiedere: 

(barrare la parte che interessa)  

□ l'autorizzazione 

□ la voltura dell’autorizzazione n. _______________ 

□ il rinnovo dell’autorizzazione n. _______________ 

del passo carrabile sito in Via/P.zza _________________________________________________  

E CONTESTUALMENTE CHIEDE/CHIEDONO 

che il/la Sig./Sig.ra ______________________________________________________________,  

in qualità di istante, sia indicato come intestatario del suddetto atto. 

 

Allegano alla presente fotocopie dei documenti d'identità.  

Trattamento dei dati personali ai sensi dell’art. 13 del d.lgs. n. 196 del 30/06/2003. Si autorizza il trattamento dei dati 
personali, per le finalità connesse e strumentali all’espletamento della presente pratica. 

Luogo ______________ data ___________ 

(cognome/nome in stampatello)  

______________________________________ FIRMA ___________________________ 

______________________________________ FIRMA ___________________________ 

______________________________________ FIRMA ___________________________ 

______________________________________ FIRMA ___________________________ 


