Resa in bollo € 16,00 (o Dichiarazione sostitutiva di assolvimento/esenzione)

AUTORIZZAZIONE PERIODICA PER

VEICOLI E TRASPORTI ECCEZIONALI
Alla Provincia di Oristano - Settore Viabilità

Via Enrico Carboni

09170 ORISTANO

Pec: provincia.oristano@cert.legalmail.it 
OGGETTO: RICHIESTA AUTORIZZAZIONE PERIODICA PER VEICOLI ECCEZIONAL. DICHIARAZIONE DI RESPONSABILITA.
DATI RICHIEDENTE

Denominazione / Cognome e Nome: ________________________________________________________ Codice Fiscale / Partita IVA: _____________________________________________________ Sede legale / Residenza (via, n., CAP, Comune): ___________________________________________________________ Indirizzo per le comunicazioni (se diverso): ____________________________________________________ PEC: _______________________________ E-mail: _______________________________ Telefono: ______ _______________________ Referente operativo (nome e recapito): _______________________________
CHIEDE
ai sensi dell'art. 10 del D. Lgs 295/1992 e dell'articolo 13 del D.P.R. 495/1992, il rilascio dell'AUTORIZZAZIONE PERIODICA con validità di _______ mesi, per effettuazione di un numero indefinito di trasporti, da effettuarsi dal _________________ al ____________ per il trasporto di __________________.

Itinerario: _______________________________________________________________________________

____________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________

A tal fine, ai sensi degli artt. 46 e 47 del D.P.R. 445/2000, consapevole della responsabilità penale e delle sanzioni amministrative previste dagli artt. 75 e 76 del D.P.R. 445/2000, per le ipotesi di dichiarazioni false, falsità in atti, uso o esibizione di atti falsi e dichiarazioni mendaci ivi indicate 

DICHIARA

Ai sensi dell'art. 1 della L.R. 8 gennaio 1986, n. 2, che il luogo di inizio circolazione è ubicato in: 

_______________________________________________________________________________________

□ Che il convoglio (carico compreso) avrà le seguenti dimensioni massime:

Lung. m. _______ Largh. m. _________ Altezza m. __________ Peso t. __________ Assi n. _____________ 
□ Che Il trasporto sarà effettuato con il seguente COMPLESSO classificabile mezzo d'opera:

VEICOLO: MARCA E TIPO ___________________________ TARGA _______________________

Tara ton. ___________ Portata ton. ___________ Peso lordo ton. ___________

n. assi ____________ n. ruote _______________ Lungh. m. ________________ Largh. m. _____________ 

□ RIMORCHIO/SEMIRIMORCHIO: MARCA E TIPO ______________________ TARGA ___________________

Tara ton. ____________ Portata ton. ____________Peso lordo ton. _________

n. assi _________________ n. ruote _____________ Lungh. m. ______________ Largh. m. _____________

□ RISERVE:

RIMORCHIO/SEMIRIMORCHIO: MARCA E TIPO ________________________ TARGA ___________________

Tara ton. ______________ Portata ton. __________________ Peso lordo ton ________________________
n. assi _______________ n. ruote _____________ Lungh. m. ________________ Largh. m. _____________ 

RIMORCHIO/SEMIRIMORCHIO: MARCA E TIPO __________________ TARGA __________________________

Tara ton. ______________ Portata ton. ____________ Peso lordo ton _______________ 

n. assi _______________ n. ruote _____________ Lungh. m. ________________ Largh. m. _____________ 

RIMORCHIO/SEMIRIMORCHIO: MARCA E TIPO __________________ TARGA __________________________

Tara ton. ______________ Portata ton. ____________ Peso lordo ton _______________ 

n. assi _______________ n. ruote _____________ Lungh. m. ________________ Largh. m. _____________ 

RIMORCHIO/SEMIRIMORCHIO: MARCA E TIPO __________________ TARGA __________________________

Tara ton. ______________ Portata ton. ____________ Peso lordo ton _______________ 

n. assi _______________ n. ruote _____________ Lungh. m. ________________ Largh. m. _____________ 

RIMORCHIO/SEMIRIMORCHIO: MARCA E TIPO __________________ TARGA __________________________

Tara ton. ______________ Portata ton. ____________ Peso lordo ton _______________ 

n. assi _______________ n. ruote _____________ Lungh. m. ________________ Largh. m. _____________

DICHIARA INOLTRE
□ che la ditta e i veicoli sono in possesso degli specifici requisiti ed autorizzazioni per il trasporto conto terzi o conto proprio, di cui alla Legge 6 giugno 1974, n. 298 e Regolamento CE (1071/2009) (art. 14, c. 11 del DPR. n. 495/1992 e ss.mm.ii.);

□ di rispettare, in qualunque condizione di carico, tutte le prescrizioni di cui all'art. 16 del D.P.R. 16 dicembre 1992, n. 495 Regolamento di esecuzione e attuazione del codice della strada, (art. 13, comma 6, del D.P.R. 495/1992);

□ che tutti i veicoli di cui alla presente istanza sono in regola con la prescritta revisione;

□ di aver verificato la percorribilità di tutto l'itinerario richiesto con il veicolo/complesso di veicoli suindicato, compresi quelli di eventuale riserva, nelle diverse condizioni di carico ammissibili con particolare riferimento all'inscrivibilità in curva (art. 14, comma 8, D.P.R. 495/1992);
□ di aver acquisito l’autorizzazione dell’Ente concessionario per l’attraversamento di passaggi a livello su linee ferroviarie elettrificate, qualora il complesso di veicoli sia eccezionale per altezza; 

□ di aver verificato che su tutto il percorso non sono presenti linee elettriche che determinano un franco inferiore a m. 0,40 o opere d'arte con un franco inferiore a m. 0,20 rispetto all'intradosso (art. 14, comma 6, D.P.R. 495/1992);

□ di aver verificato l'abbinabilità dei veicoli indicati nella richiesta secondo le disposizioni del comma 6, dell'appendice III (art. 219) del D.P.R. 497/1992 (art. 14, comma 4, D.P.R. 495/1992);

□ di aver verificato la stabilità delle opere d'arte attraversate lungo l'intero itinerario;

□ solo nel caso in cui siano stati indicati dei rimorchi o semirimorchi di riserva: di aver verificato che i veicoli di riserva rispondono ai requisiti tecnici richiamati al comma 3 dell'art. 14 del D.PR. 495/1992 in relazione alla loro abbinabilità, all'invariabilità dei carichi trasmessi a terra, alle tolleranze degli interassi ed alla massa complessiva di ciascun veicolo che non è superiore a quella dei veicoli principali (art. 14, comma 3, D.P.R. 495/1992);

□ la veridicità dei dati riportati nell'allegato schema grafico longitudinale, trasversale e planimetrico.

Allega:

□ schema grafico longitudinale, trasversale e planimetrico riportante: il veicolo o complesso di veicoli compresi quelli eventuali di riserva, con carico nella configurazione prevista di massimo ingombro, i limiti dimensionali massimi per i quali si richiede l'autorizzazione, la massa totale e la distribuzione del carico sugli assi a pieno carico nella configurazione di massimo ingombro prevista nonché i limiti di massa complessiva e per asse ammissibili ai sensi dell'articolo 62 del c.d.s. (art. 14, comma 7, lett. b) D.P.R. 495/1992). Lo schema è timbrato e sottoscritto dal titolare o legale rappresentante; si indicano le targhe del complesso veicolare;

□ calcolo indennizzo per maggiore usura strade e relativo versamento;

□ fotocopia del documento di identità, in corso di validità, del dichiarante sottoscrittore (a pena di nullità);

□ Attestazione del versamento dei diritti di istruttoria tramite sistema PagoPA /PagoPA (https://pagopa-provinciadioristano.e-pal.it/PagamentiOnLine/pagamentiSpontanei/openServizioSpontaneo/1/ intestato alla PROVINCIA DI ORISTANO – Causale: Diritti di istruttoria Trasporti Eccezionali targa motrice ………….., ditta …..”;
□ n. 1 marca da bollo di € 16,00 da applicare all’autorizzazione.

INFORMATIVA SUL TRATTAMENTO DEI DATI PERSONALI (GDPR)

Titolare del trattamento: Provincia di Oristano – Servizio Viabilità (indirizzo e PEC dell’Ufficio) Finalità del trattamento: istruttoria della richiesta di autorizzazione; adempimenti amministrativi e contabili; comunicazioni agli enti coinvolti per l’esecuzione del trasporto. Base giuridica: esecuzione di un compito di interesse pubblico e esercizio di pubblici poteri. Categorie di destinatari: Uffici della Provincia competenti, Forze di Polizia, Amministrazioni Comunali interessate, gestori di infrastrutture ove necessario. Periodo di conservazione: i dati saranno conservati per il tempo necessario all’istruttoria e alla conservazione degli atti amministrativi secondo la normativa vigente e la disciplina di conservazione documentale dell’Ente. Diritti dell’interessato: accesso, rettifica, cancellazione, limitazione del trattamento, opposizione, portabilità secondo gli articoli 15-22 del Regolamento UE 2016/679. Responsabile della protezione dei dati / contatti per esercizio diritti: [provincia.oristano@cert.legalmail.it , sito internet www.provincia.or.it ). Ci si può rivolgere al titolare nella figura del soggetto legale rappresentante in carica ai contatti di seguito indicati: presidenza@provincia.or.it - 0783 793353 (Segreteria) – 0783 793236 (centralino).
Responsabile della Protezione dei Dati è il dott. Oscar Migliorini, (e-mail: oscarmigliorini@provincia.or.it ) 0783 793 357.
Dichiaro di aver ricevuto l’informativa sul trattamento dei dati personali e autorizzo il trattamento dei dati per le finalità indicate. Luogo _______________ Data /_________ Firma ____________________________

DOCUMENTAZIONE OBBLIGATORIA DA ALLEGARE (CHECKLIST)

Barrare le caselle dei documenti allegati. Formato consigliato: PDF/A per i file tecnici.

· [ ] Copia documento d’identità del richiedente (fronte/retro)

· [ ] Procura o modulo di delega compilato e firmato (se presentato da delegato)

· [ ] Carta di circolazione del veicolo motrice e del rimorchio (e Allegati tecnici se esistenti)

· [ ] Scheda tecnica convoglio (massa per asse, distanza interassi, pneumatici, sottoscritto dal legale rappresentante/titolare)

· [ ] Certificato di assicurazione RC valido per il veicolo/trasporto
· [ ] Dichiarazione di responsabilità per il TIPO DI AUTORIZZAZIONE RICHIESTA – Periodica – Singola – Multipla

· [ ] Dichiarazione sostitutiva di certificazioni sull’autenticità delle copie di documenti presentati

· [ ] Ricevuta pagamento Canone Unico Patrimoniale 2024 / diritti istruttori (quietanza) / diritti usura strade (quietanza)
· [ ] Assolvimento imposta di bollo (marche da bollo applicate o ricevuta di pagamento telematico o dichiarazione sostitutiva)

DICHIARAZIONI SOSTITUTIVE E RESPONSABILITÀ (DPR 445/2000)

IL SOTTOSCRITTO _______________________________________ DICHIARA LA PROPRIA RESPONSABILITÀ PER RILASCIO DI AUTORIZZAZIONE DI TIPO PERIODICA:
· Che i veicoli di cui alla richiesta allegata, sono in possesso degli specifici requisiti ed autorizzazioni per il trasporto in [ ] PROPRIO --- [ ]- CONTO TERZI, di cui alla Legge 298/1974 e successive modifiche e integrazioni;

· Che è stata verificata la percorribilità degli itinerari che verranno effettuati con i veicoli indicati nella istanza, nelle diverse condizioni di carico ammissibili;

· Che è stato verificato che sui percorsi che verranno effettuati non esistono curve a stretto raggio che precludano l’effettuazione del transito e che pertanto viene garantita l’inscrivibilità in curva con un franco minimo dei veicoli, compreso il loro carico, rispetto ai limiti di corsia misurati per ciascun lato, non inferiore a m. 0,20;

· Che garantirà il rispetto, in qualunque condizione di carico, di tutte le altre prescrizioni di cui all’art. 16 ed i limiti di massa fissati dall’art. 62, C.d.S.;

· Che è stato verificato il percorso dei transiti, riscontrando che non esistono linee elettriche che determinano un franco inferiore a m. 0,40 ed opere d’arte con un franco inferiore a m. 0,20 rispetto all’intradosso.
· [ ] Che i dati contenuti nel modulo e negli allegati corrispondono al vero.

· [ ] Che il veicolo e il carico sono conformi alle caratteristiche tecniche riportate nelle schede allegate.

· [ ] Di conoscere ed accettare le prescrizioni del Codice della Strada (D. Lgs. 285/1992) e del D.P.R. 495/1992 e di ottemperare alle prescrizioni che saranno indicate nell'eventuale provvedimento autorizzativo.

· [ ] Di assumersi ogni responsabilità per danni a persone, cose o infrastrutture derivanti dall’esecuzione del trasporto.

· [ ] Di essere in regola con gli obblighi contributivi e fiscali necessari per l’esecuzione del trasporto.
· Che i veicoli di cui alla richiesta allegata, sono in possesso degli specifici requisiti ed autorizzazioni per il trasporto in [ ] PROPRIO --- [ ]- CONTO TERZI, di cui alla Legge 298/1974 e successive modifiche e integrazioni;

· Che è stata verificata la percorribilità degli itinerari che verranno effettuati con i veicoli indicati nella istanza, nelle diverse condizioni di carico ammissibili;

· Che è stato verificato che sui percorsi che verranno effettuati non esistono curve a stretto raggio che precludano l’effettuazione del transito e che pertanto viene garantita l’inscrivibilità in curva con un franco minimo dei veicoli, compreso il loro carico, rispetto ai limiti di corsia misurati per ciascun lato, non inferiore a m. 0,20;

· Che garantirà il rispetto, in qualunque condizione di carico, di tutte le altre prescrizioni di cui all’art. 16 ed i limiti di massa fissati dall’art. 62, C.d.S.;

· Che è stato verificato il percorso dei transiti, riscontrando che non esistono linee elettriche che determinano un franco inferiore a m. 0,40 ed opere d’arte con un franco inferiore a m. 0,20 rispetto all’intradosso.
Luogo ______________ Data //____ Firma del dichiarante ______________________

IL SOTTOSCRITTO _______________________________________ DICHIARA LA PROPRIA RESPONSABILITÀ PER RILASCIO DI AUTORIZZAZIONE DI TIPO SINGOLA/MULTIPLA:
· Che i veicoli di cui alla richiesta allegata, sono in possesso degli specifici requisiti ed autorizzazioni per il trasporto in [ ]-PROPRIO - [ ]- CONTO TERZI, di cui alla Legge 298/1974, e successive modifiche e integrazioni;

· Che è stato verificato che sul percorso richiesto non esistono curve a stretto raggio che precludono l’effettuazione del transito e pertanto, viene sempre garantita l’inscrivibilità in curva del convoglio;

· Che è stato verificato che sul percorso richiesto non esistono linee elettriche che determinano un franco inferiore a m. 0,40 ed opere d’arte con un franco inferiore a m. 0,20 rispetto all’intradosso.

Luogo ______________ Data //____ Firma del dichiarante ______________________

IL SOTTOSCRITTO _______________________________________ RILASCIA DICHIARAZIONE SOSTITUTIVA DI CERTIFICAZIONI:
“In riferimento ai veicoli:

Locomotore principale _________________________

Rimorchio-S/rimorchio principale ________________

Mezzo di riserva – locomotore ______________________________________

Mezzo di riserva – locomotore ______________________________________

Mezzo di riserva – locomotore ______________________________________

Mezzo di riserva – locomotore ______________________________________

Mezzo di riserva – locomotore ______________________________________

Mezzo di riserva – rimorchio-s/rimorchio ______________________________

Mezzo di riserva – rimorchio-s/rimorchio ______________________________

Mezzo di riserva – rimorchio-s/rimorchio ______________________________

Mezzo di riserva – rimorchio-s/rimorchio ______________________________

Mezzo di riserva – rimorchio-s/rimorchio ______________________________

Consapevole delle sanzioni penali previste in caso di dichiarazioni mendaci e di falsità negli atti prodotti, sotto la propria personale responsabilità

DICHIARA

· che le fotocopie delle carte di circolazione allegate alla presente, in numero di _____, sono integrali e conformi all’Originale, custodite dal sottoscritto;

· di essere a conoscenza che i dati personali di cui alla presente istanza faranno parte di un archivio finalizzato esclusivamente alla gestione del Servizio Amministrativo - Ufficio di polizia stradale, del Settore Viabilità della Provincia di Oristano e di aver preso visione dell’informativa sul trattamento dei dati personali allegato;

· (altro) _______________________________________________________________________________________.

Luogo _______________________________ Data /____ Firma del dichiarante ______________________
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