Spett.le COMUNE DI FAGNANO OLONA
SETTORE LAVORI PUBBLICI &
AMBIENTE
SERVIZIO LAVORI PUBBLICI

Oggetto: RICHIESTA RILASCIO NUMERO MATRICOLA ASCENSORE/
MONTACARICHI

II/La sottoscritto/a

Codice fiscale , telefono ,

e-mail

residente in Via

in qualita di (proprietario / amministratore di condominio)

dell’immobile denominato sito in

Via n. :

Con la presente comunica la messa in esercizio dell’ascensore/ montacarichi/:

installato presso I’'immobile denominato

sito in Via n.

CHIEDE

il rilascio del numero di matricola dell’impianto sopra indicato avente le seguenti
caratteristiche:

Numero di fabbricazione:
Velocita

Portata

Corsa

Numero delle fermate
Tipo di azionamento

Precisa che il nominativo/ragione sociale dell’installatore dell’ascensore o del costruttore del
montacarichi ¢ il seguente:

La ditta cui ¢ stata affidata la manutenzione ordinaria dell’impianto ai sensi dell’art. 15 del D.P.R.
30.04.1999 N. 162 e s.m.i. ¢ la seguente:




Il soggetto incaricato di effettuare le ispezioni periodiche sull’impianto, che ha accettato 1’incarico
ai sensi dell’art. 13 comma 1 del D.P.R. 30.04.1999 N. 162 e s.m.i. ¢ il seguente

Il/La sottoscritto/a dichiara di essere a conoscenza delle responsabilita penali a cui si puo andare
incontro nel caso di denuncia e/o attestazioni mendaci o nella presentazione di documenti non
rispondenti a verita.

Allega:
e Copia della Dichiarazione CE di conformita  di cui all’art. 6 comma 5 del D.P.R.
30.04.1999 N. 162 e s.m.i.

* Copia della dichiarazione di accettazione del soggetto incaricato di effettuare le ispezioni
periodiche sull’impianto

Data II/La Dichiarante

firma leggibile

(Ai sensi e per gli effetti di cui all'art. 13 del D. Lgs n°196/2003, i sopra citati dati potranno essere utilizzati al solo fine
degli adempimenti di Legge).



