
Segnalazione certificata di inizio attività per
cambio di intestazione autorizzazione di passo carrabile

Art. 19 Legge 241/90 e s.m.i

Da presentare in duplice copia

Il/La sottoscritto/a ______________________________________________________________

nato/a a _____________________________________________ il _______________________

residente in Via/Piazza _________________________________________________n°________

a ________________________________________ CAP __________________ Prov. (_______)

telefono ____________________________ cellulare ___________________________________

e-mail ______________________________ pec ______________________________________

codice fiscale ________________________________ in qualità di: (barrare la casella interessata)

  __  proprietario   __  affittuario   __  amministratore   __  legale 
rappresentante

  __  altro__________

del ___________________________________________________________________________
e a seguito di:
  __  vendita dell’immobile
  __  cambio amministratore o legale rappresentante
  __  decesso dell’intestatario (cognome e nome) ______________________________________
  __  (altro) ____________________________________________________________________

COMUNICA
- a titolo di Dichiarazione Sostitutiva dell’art. 47 del di Atto Notorio ai sensi D.P.R. 445/2000 e consapevole 

delle responsabilità e delle sanzioni penali in cui può incorrere ai sensi dell’art. 76 del D.P.R. 445/2000 in caso di 
dichiarazioni mendaci e di formazione ed uso di atti falsi;

- conscio che, qualora dal controllo delle dichiarazioni rese emergesse la non veridicità del contenuto delle dichiarazioni 
stesse, decadrebbe dai benefici eventualmente conseguiti dalla presente segnalazione, fermo restando la facoltà di 
annullamento del medesimo;

il cambio di intestazione per i passi carrabili:

 Tabella n° ________________ anno __________________ di metri _________________
sito a __________________________ Via __________________________________ n° ___
rilasciato con autorizzazione P.G. ________________________________ del _____________

 Tabella n° ________________ anno __________________ di metri _________________
sito a __________________________ Via __________________________________ n° ___
rilasciato con autorizzazione P.G. ________________________________ del _____________

a favore di ____________________________________________________________________

nato/a a ________________________________________ il ____________________________

residente in Via/Piazza _________________________________________________n°________

a __________________________________ CAP ________________________ Prov. (_______)

telefono _______________________________ cellulare ________________________________

 e-mail ________________________________ pec __________________________________

codice fiscale _________________________________ in qualità di: (barrare la casella interessata)

  __  proprietario   __  affittuario   __  amministratore   __  legale 
rappresentante

  __  altro__________

del _____________________________________ con sede a _____________________________________

in Via/Piazza _____________________________________________________________ n° __________

codice fiscale/Partita IVA ___________________________________________________________

Servizio Mobilità e Viabilità – Viale E. Berlinguer 58, 48124 Ravenna – 
pec: mobilita.comune.ravenna@legalmail.it ; e-mail: viabilita@comune.ravenna.it
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Gli interessati dichiarano di essere consapevoli che: 

 ai sensi degli articoli 359 e 481 del Codice Penale (in qualità di persona esercente un servizio di pubblica 
necessità) che il passo carrabile descritto nella presente segnalazione è conforme alle norme del Codice 
della Strada e pertanto è finalizzato a consentire l’accesso ad un’area laterale idonea allo stazionamento 
di uno o più veicoli;

 le tabelle di passo carrabile di cui all’art. 120 del D.P.R. 495/92 Regolamento di Esecuzione e Attuazione 
del Nuovo Codice della Strada e s.m.i. fig. II 78, vengono concesse in uso dall’Amministrazione che ne 
rimane proprietaria;

 in caso di revoca o rinuncia all’autorizzazione dei passi carrabili le suddette tabelle, essendo strumentali 
e strettamente connesse all’autorizzazione medesima, dovranno essere tempestivamente rimosse e 
restituite al Servizio Mobilità e Viabilità del Comune di Ravenna con sede in Viale Berlinguer n° 58 a 
Ravenna. Inoltre dovrà essere rimossa l’eventuale segnaletica orizzontale;

 la presente segnalazione costituisce presupposto per l'applicazione della Tassa di Occupazione Spazi ed 
Aree Pubbliche ai sensi del D.Lgs. 507/1993 e successive modifiche in carico al sottoscrittore. A tal 
proposito, entro 30 giorni dalla consegna della SCIA, dovrà essere presentata alla Società 
Ravenna Entrate SpA, Via Magazzini Anteriori n°1 - 48122 Ravenna Tel. 0544-424615, quale 
concessionario del servizio di riscossione ed accertamento della Tassa di Occupazione Spazi ed Aree 
Pubbliche, la denuncia relativa alla tassa utilizzando la modulistica messa a disposizione dal 
concessionario e allegando copia della SCIA rilasciata al nuovo intestatario timbrata e vistata dall’ufficio. 
Entro lo stesso termine deve essere versato l'importo della tassa stessa utilizzando i relativi bollettini di 
c/c postale.

Luogo e data ____________________________

______________________________ _________________________________
Firma del richiedente Firma / timbro del nuovo intestatario

Note:
• Copia della presente segnalazione, vistata e timbrata per ricevuta dall’ufficio a cui è stata 

presentata, deve essere allegata all’autorizzazione originale del passo carrabile in oggetto, 
poiché costituisce parte integrante della stessa.

• La segnalazione, nel caso in cui il passo carrabile sia finalizzato ad accedere ad area condominiale, deve 
essere sottoscritta dall’Amministratore in carica.

• Documenti da allegare (obbligatori pena il non accoglimento della segnalazione): 

- fotocopia documento di identità di entrambi i firmatari;

- autocertificazione dell’avvenuto decesso (se non residente nel Comune di Ravenna e se la presente   
segnalazione è originata da tale evento).

Spazio riservato all’Ufficio
Il giorno _______________ il/la Sig./Sig.ra __________________________________________
presso il Servizio Mobilità e Viabilità – U. O. Viabilità del Comune di Ravenna sito in Viale 
Berlinguer n° 58 a Ravenna, ha presentato Segnalazione Certificata di Inizio Attività relativa al 
cambio di intestazione di autorizzazione di passo carrabile.

Timbro del Comune  Firma dell'incaricato ___________________________
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