
COMUNICAZIONE DI MESSA IN ESERCIZIO DI ASCENSORI
MONTACARICHI E PIATTAFORME ELEVATRICI

(ai sensi dell'art. 12 D.P.R. 162/1999 come modificato dal D.P.R. 23/2017)

Al Signor Sindaco del
Comune di Arezzo
Piazza della Libertà n. 1 
52100   Arezzo

IL SOTTOSCRITTO

Cognome Nome Nato a Nato il

Comune residenza Via/Loc, n° civico Codice Fiscale

Telefono cellulare email

□ in qualità di proprietario o comproprietario

□ in qualità di legale rappresentante

□ in qualità di amministratore di condominio

Denominazione ditta/amministratore di condominio

Sede legale (Comune) Sede legale (Via/Loc, n° civico)

Codice Fiscale Partita IVA

Telefono  Pec

COMUNICA

La  messa  in  esercizio  dell'impianto  elevatore  di  costruzione  (marca)__________________  numero  di

Fabbricazione______________________ rientrante nella seguente tipologia: 
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SPAZIO RISERVATO AL PROTOCOLLOSPAZIO RISERVATO ALL’UFFICIO

N° Pratica _______/________



□ ASCENSORE

□ MONTACARICHI

□  PIATTAFORMA  ELEVATRICE  –  apparecchio  di  sollevamento  rispondente  alla  definizione  di
ascensore, la cui velocità di spostamento non supera 0,15 m/s non destinati ad un servizio pubblico
di trasporto (piattaforma elevatrice per persone con disabilità)

E a tal fine, consapevole del fatto che in caso di dichiarazione mendace verranno applicate, ai sensi dell'art.
76 del D.P.R. 445/2000, le sanzioni previste dal Codice Penale (Art. 483) e delle leggi penali in materia di
falsità negli atti, e che decadrà dai benefici conseguiti sulla base delle dichiarazioni non veritiere ai sensi
dell’art. 75 del D.P.R. n. 445/2000

DICHIARA CHE

1) l'impianto è stato oggetto di tutte le verifiche previste dal D.P.R. 162/99 come modificato dal D.P.R.
23/2017 ed è installato presso lo stabile sito nel Comune di Arezzo in:

Via/Loc. N° civico

2) l'impianto ha le seguenti caratteristiche:

Portata KG
Corsa mt.
Numero di fermate
Velocità max salita/discesa
Tipo di azionamento

3) la denominazione dell'installatore è la seguente:

Ditta
Codice Fiscale/Partita IVA
Sede in
Via/Loc. N° civico
Telefono
PEC

4) la denominazione del fabbricante è la seguente:

Ditta
Codice Fiscale/Partita IVA
Sede in
Via/Loc. N° civico
Telefono
PEC

5) la ditta, abilitata come da D.M. n. 37/2008, a cui è stata affidata la manutenzione dell'impianto è:

Ditta
Codice Fiscale/Partita IVA
Sede in
Via/Loc. N° civico
Telefono
PEC
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6)  l'organismo  incaricato  di  effettuare  le  ispezioni  periodiche  sull'impianto,  ai  sensi  dell'art.  13
comma 1 del D.P.R. n. 162/99, che ha accettato per iscritto l'incarico è il seguente:

Ditta
Codice Fiscale/Partita IVA
Sede in
Via/Loc. N° civico
Numero identificazione Ministeriale
Telefono
PEC

CHIEDE

Il  rilascio  del  numero  di  matricola  per  l'impianto  sopra  descritto  e  a  tal  fine  allega  i  seguenti
documenti:

 Copia della dichiarazione di conformità UE / CE di cui all'art. 6-bis del D.P.R. 162/99 rilasciata da
parte dell'installatore (in caso di ascensori).

 Copia  di  dichiarazione di  conformità  UE /  CE di  cui  all'art.  3  comma 3  del  D.Lgs.  n.  17/2010
rilasciata  da  parte  del  fabbricante per  montacarichi  e  apparecchi  di  sollevamento  rispondenti  alla
definizione di ascensore la cui velocità di spostamento non supera 0.15 m/s, (in caso di montacarichi e
piattaforme elevatrici per disabili).

  Copia completa e leggibile del documento di riconoscimento del dichiarante (in corso di validità).

  Attestazione di pagamento del contributo di istruttoria al Comune di Arezzo, secondo i modi e le tariffe
vigenti alla presentazione della presente istanza.

  Copia del documento attestante l'accettazione dell'incarico da parte dell'organismo notificato, incaricato
ad effettuare le ispezioni periodiche sull'impianto.

  Copia del documento attestante l'accettazione dell'incarico da parte della Ditta incaricata ad effettuare
la manutenzione sull'impianto.

N.B. Qualora la comunicazione di messa in esercizio venga effettuata oltre il termine
di  60  giorni  dalla  data  della  dichiarazione  di  conformità  CE/UE dell'impianto,  la
comunicazione di messa in esercizio deve essere integrata da un verbale di verifica
straordinaria  di  attivazione  dell'impianto  effettuata  dal  competente  organismo
notificato incaricato dalla proprietà (art. 12 comma 2-bis DPR 162/99).

Data _______________ Firma del/i richiedente/i

      ___________________________________

___________________________________
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Informativa privacy (Regolamento UE N. 679/2016)

Il Comune di Arezzo, in qualità di titolare (con sede in Piazza della Libertà n. 1, 52100 – Arezzo; PEC:
comune.arezzo@postacert.toscana.it;  tel.  +39 05753770) tratterà i  dati  personali  conferiti  con modalità
prevalentemente informatiche e telematiche, al fine di gestire il presente procedimento e in particolare per
l’esecuzione dei propri compiti di interesse pubblico o comunque connessi all’esercizio dei propri pubblici
poteri, ivi incluse le finalità di archiviazione, di ricerca storica e di analisi per scopi statistici.  

I dati saranno trattati per tutto il tempo necessario alla conclusione del procedimento e successivamente in
conformità alle norme sulla conservazione della documentazione amministrativa. 

I dati saranno trattati esclusivamente dal personale e da collaboratori del Comune di Arezzo o dalle imprese
espressamente nominate come responsabili del trattamento e non saranno comunicati a terzi né diffusi, se
non nei casi specificamente previsti dal diritto nazionale o dell’Unione Europea.  

Gli interessati hanno il diritto di chiedere al titolare del trattamento l’accesso ai dati personali e la rettifica o
la cancellazione degli stessi o la limitazione del trattamento che li riguarda o di opporsi al trattamento (artt.
15 e ss. del RGPD). Oltre a scrivere all’indirizzo istituzionale del Comune di Arezzo, l’apposita istanza può
essere presentata scrivendo all’indirizzo  privacy@comune.arezzo.it. Il  Responsabile della protezione dei
dati  presso  il  Comune  di  Arezzo  è  raggiungibile  all’indirizzo  rpd@comune.arezzo.it.  Gli  interessati,
ricorrendone i presupposti, hanno, altresì, il diritto di proporre reclamo al Garante per la protezione dei dati
personali (www.garanteprivacy.it) quale autorità di controllo secondo le procedure previste.   

Il conferimento dei dati presenti nei campi non contrassegnati da asterisco è obbligatorio e il loro mancato
inserimento non consente di dar seguito al procedimento. Per contro, il rilascio dei dati presenti nei campi
contrassegnati da asterisco, pur potendo risultare utile per agevolare i rapporti con il Comune, è facoltativo e
la loro mancata indicazione non  pregiudica il completamento del procedimento.  

Consenso: Dichiaro di avere ricevuto informativa di cui al Regolamento UE N. 679/2016 del cui contenuto sono a
conoscenza ed esprimo il consenso del trattamento dei miei dati personali come descritto nella stessa informativa.

Data_______________________________ Firma______________________________________
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