
Data _____________ 
 
 

Al Comune di Tresignana 
Ufficio Tributi 

 

CANONE PER L’OCCUPAZIONE PERMANENTE DI SPAZI ED AREE PUBBLICHE 

DICHIARAZIONE D’INTESTAZIONE PASSO CARRAIO 

 
Il/la sottoscritto/a ________________________________________________________ 

nato/a __________________________________________________ (Prov. _________ ), 

il ________________________ Codice Fiscale __________________________________ 

residente a___________________________ (Prov.____ ), Via 

_______________________________________________________n. _________ CAP 

_________ cell./tel. ________________________________ domiciliato a 

_________________________ (Prov. ____ ), Via __________________________ n. 

_______ CAP _________ legale rappresentante della ditta 

____________________________________________________________________ con 

sede a _______________________ (Prov. ____), Via __________________________ 

n.______ CAP_________ Partita Iva/C.F. _______________________________________ 

Consapevole delle sanzioni penali, nel caso di dichiarazioni non veritiere, di formazione o 

uso di atti falsi, richiamate dall'art. 76 del D.P.R. 445 del 28 dicembre 2000,  

DICHIARA 

❑ di essere proprietario/a dal ______________________ dell'area su cui si trova l'accesso 

di Via __________________ _______________________________________ n. _______ 

ampiezza passo carraio metri lineari __________ ex proprietario _____________________ 

❑ di essere comproprietario dal ____________________dell’area su cui si trova l’accesso 

di Via _______________________________________ per la quota pari al _________ % 

ampiezza passo carraio metri lineari ____________ 

❑ di essere figlio/coniuge di _________________________________________________ 

___________________________________________________ e di effettuare la presente 

dichiarazione in nome e per conto; 

❑ di essere legale rappresentante di persone fisiche o giuridiche, tutore, curatore e simili di 

________________________________________________________________________

________________________________________________________________________ 

ampiezza passo carraio metri lineari _______________ 



❑ di essere amministratore del Condominio_____________________________________ 

________________________________________________________________________ 

ampiezza passo carraio metri lineari _______________ 

❑ di essere erede di (cognome e nome) ________________________________________ 

già titolare di concessione di passo carraio sito in Via 

________________________________________________________ n. ____________ e 

di subentrarne per la quota del __________ %. ampiezza passo carraio metri lineari 

_______________ 

❑ di non essere più proprietario/a dal ______________________ dell'area su cui si trova 

l'accesso di Via __________________ _______________________________________ n. 

_______ ampiezza passo carraio metri lineari ______________ il cui nuovo proprietario è 

________________________________________________________________________ 

 

 

        IL DICHIARANTE 

____________________________ 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Il sottoscritto ____________________________ dichiara "Di avere preso visione della 

informativa sul trattamento dei dati personali, sul sito del Comune di Tresignana nella 

sezione Privacy" 

 

 

 

La presente dichiarazione non necessita dell'autenticazione della firma e sostituisce a tutti gli effetti le normali certificazioni richieste o 

destinate ad una pubblica amministrazione nonchè ai gestori di pubblici servizi e ai privati che vi consentono. 

Deve essere allegata fotocopia di un documento di identità del dichiarante. 


