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Mod. 
RILASCIO 

D O M A N D A  D I  R I L A S C I O  A U T O R I Z Z A Z I O N E  
P E R  L E  R E V I S I O N I   D E I  V E I C O L I  A  M O T O R E  

 
 
 
Al Dirigente del  
Servizio Trasporti 
Via ___________________________ 
___________ - __________________ 

 
 
Il/la sottoscritto/a __________________________________________________________________________________________  

in qualità di :  Titolare          Legale rappresentante 

dell’impresa 1____________________________________________________________________________________________  

CHIEDE IL RILASCIO 
 

di un’autorizzazione per l’esecuzione: (barrare il caso che interessa): 
 

 delle operazioni di revisione di cui all’articolo 80, comma 8, del decreto legislativo 30/04/1992, n. 285, come modificato 
dall’articolo 36 del decreto legislativo 10/09/93, n.360 (autoveicoli); 

 delle operazioni di revisione di cui all’articolo unico del D.M. 16/01/2000 sulle categorie di veicoli di cui all’art. 52 e all’art. 53  
del nuovo Codice della Strada (ciclomotori e motoveicoli); 
 

DICHIARA 
 

ai sensi degli artt. 46 e 47 del D.P.R. 445/2000, consapevole, ai sensi dell’articolo 76 del D.P.R. 28/12/2000 n. 445 delle sanzioni 
penali previste nel caso di falsità in atti e di mendaci dichiarazioni, sotto la propria responsabilità: 

 
DATI ANAGRAFICI DEL TITOLARE/LEGALE RAPPRESENTATE 

 
1) di essere nato/a a ______________________________________ prov._____________  il _____________________________  

2) di avere il seguente Cod Fiscale  |__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|; 

3) di essere residente in ________________________prov.________  Via___________________________________ n.________ 

 

A) DATI DELL’IMPRESA / CONSORZIO 

-che la succitata impresa/consorzio ha sede legale nel Comune di______________________________________ prov._________ 

CAP_________Via_____________________________  n. ________ tel._________________________fax _________________ 

-che le operazioni di revisione saranno effettuate nella sede operativa sita nel  Comune di_________________________________prov._______ 

CAP_________Via__________________________________  n. ________ tel._________________________fax _______________________ 

e-mail___________________________________________________. 

                                                      
1 indicare l’esatta ragione sociale o denominazione; in caso di ditta individuale, indicare solo cognome e nome 
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-che l’impresa/consorzio è iscritta/o nel Registro Imprese/Albo imprese artigiane (barrare il caso che non interessa) presso la 

C.C.I.A.A di __________________ n° iscrizione _____________________ in data __________ Sezione_______  ____________ 

Codice Fiscale _____________________________________   P.IVA _______________________________________________; 

 (in caso di Impresa singola) che le attività  di cui all’articolo 1, comma 3, della legge 05/02/92, n. 122 (meccanica –

motoristica, elettrauto,gommista e carrozzeria), sono EFFETTIVAMENTE esercitate nella sede operativa  sita  in 

______________________________prov._______ CAP_________Via_________________________________o presso le  

sedi  secondarie2______________________________________________________________________________________ 

 

A) DATI DELL’IMPRESA / CONSORZIO 

 (in caso di Consorzio o Società Consortile) che le attività di cui all’articolo 1, comma 3, della legge 05/02/92, n. 122 sono 

EFFETTIVAMENTE esercitate dalle seguenti Imprese Consorziate: 

o Meccanica-Motoristica     esercitata dall’Impresa ______________________________________________________ 

o Elettrauto                          esercitata dall’Impresa ______________________________________________________ 

o Gommista                         esercitata dall’Impresa ______________________________________________________ 

o Carrozzeria                       esercitata dall’Impresa ______________________________________________________; 

 

 che l’impresa/consorzio  non ha in corso procedure di fallimento, concordato preventivo o di amministrazione controllata 

B)   DATI RELATIVI AL RESPONSABILE TECNICO 

che il responsabile tecnico dell’impresa/consorzio richiedente è il Sig. ________________________________________________ 
ed è in possesso dei requisiti di cui all’articolo 240 del citato decreto del Presidente della Repubblica n. 495/1992; 

C)   DATI RELATIVI AI LOCALI 
 

C.1. Disponibilità     (per ogni voce barrare solo i casi che ricorrono) 

Proprietà    Locazione   Comodato        

 che i locali dell’officina e quelli destinati all’attività di revisione siti _____________________________________ 

__________________ sono di proprietà dell’impresa in oggetto acquistati con atto n.__________________ registrato in 

data ______________________, presso il notaio ___________________________________________________________; 

 sono stati locati all’impresa in oggetto con contratto registrato in data __________________ presso _________________ 

_________________________________________________________ avente validità fino al _______________________; 

 sono dati in comodato con contratto stilato in data _______________________ avente validità fino al _________________; 

 

C.2. Agibilità 

 che i locali dell’officina e quelli destinati all’attività di revisione sono agibili; 

C.3. Misure 

che i locali dell’officina e quelli destinati all’attività di revisione hanno le seguenti caratteristiche: 

                                                      
2 indicare il comune, la via ed il numero civico ove vengono svolte le attività di autoriparatore se diverse dalla sede operativa 
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  M I S U R E  M I N I M E  

  Autoveicoli sino a 3,5 t, ciclomotori e 
motoveicoli 

Ciclomotori  e  
motoveicoli 

DATI DEI LOCALI MISURE 
EFFETTIVE

Impresa singola o 
Centro di revisione 

Imprese 
Consorziate 

 

superficie di officina  mq. 120 80 80 
larghezza lato ingresso  m 6,00 4,00 4,00 
larghezza  di  ingresso  m 2,50 2,50 2,00 
altezza  di ingresso   m 3,50 3,50 2,50 
altezza utile sopra la zona destinata 
all’ispezione del telaio 

 m 3,50 con fossa 
5,30 con ponte 

3,50 con fossa 
5,30 con ponte 

2,50 con fossa 
4,30 con ponte 

C.4. Sicurezza  
che nei locali stessi sono rispettate le norme di sicurezza ai fini dell’igiene e della sicurezza dei lavoratori previste dalle leggi e 
dai regolamenti vigenti; 
 

C.5. Prevenzione Incendi 
 

 che nei locali dell’officina ed in quelli destinati all’attività di revisione sono rispettate le norme di prevenzione incendi 
avendo ottenuto il certificato di prevenzione incendi (C.P.I.) prot. n. ______________________ dal Comando Provinciale 
dei Vigili del Fuoco di ______________________________ con validità dal _________________ al _________________; 

 ai sensi dell’articolo 4 della legge 26/07/1965, n.966 e successive modificazioni ed integrazioni, i locali di cui l’impresa 
dispone non sono soggetti alle visite ed ai controlli di prevenzione incendi da parte dei Vigili del Fuoco ed al rilascio del 
Certificato di Prevenzione Incendi in quanto i suddetti locali e le attività in essi svolte non rientrano nell’elenco di cui al 
D.M. 16/02/82; 

 

D) DATI RELATIVI ALL’ATTREZZATURA  

(barrare tutti i casi che ricorrono) 

 di avere la disponibilità a titolo di proprietà / comodato / leasing (cancellare i casi che non interessano) 
o di una stazione meteorologica richiamata nella circ. 88/95 del 06/09/1999; 
o delle attrezzature di cui all’art. 241 e al comma 1 dell’appendice X Titolo III del D.P.R. 16/12/1992 n. 495 “Regolamento 

di esecuzione del Codice della Strada”, (automobili) come da elenco indicato all’apposito allegato; 
o delle attrezzature indicate al comma 1 bis dell’appendice X al Titolo III del Regolamento di attuazione ed esecuzione del 

Codice della Strada, secondo le modifiche apportate dal D.P.R: 28/09/2000 n. 329, omologate secondo la circolare prot. 
n. 7938/604 del 29/09/2000, nonché di un prova fari omologato, in possesso delle caratteristiche metrologiche previste 
dalla citata circolare del 29/09/00, (ciclomotori e motoveicoli) come da elenco indicato all’apposito allegato; 

 di essere in possesso del certificato di idoneità per le apparecchiature di sollevamento rilasciato dall’Istituto Superiore per la Prevenzione 
e la Sicurezza sul Lavoro (I.S.P.E.S.L.) oppure dichiarazione di conformità CE in accordo all’allegato II della direttiva macchine 
89/392/CEE e successivi emendamenti debitamente vistato dalla ditta costruttrice ;

 
ALLEGA: 

 Attestazione della capacità finanziaria dell’impresa, consorzio o società consortile (cedi apposito allegato); 
 Planimetria dei locali in cui vengono effettuate le operazioni di revisione in scala 1:100 vidimata da un tecnico 

abilitato, e l’indicazione dell’esatta ubicazione delle attrezzature e strumentazioni; 
 Planimetria in scala 1:500 contenente le indicazioni topografiche e catastali  atte ad individuare l’ubicazione dei 

locali stessi e la viabilità; 
 Elenco delle attrezzature omologate e i rispettivi libretti metrologici 3 e documenti relativi al  ponte sollevatore (vedi 

apposito allegato); 
 Dichiarazione sostitutiva ai sensi del D.P.R. 445/2000 resa dal Responsabile Tecnico (vedi apposito allegato); 
 Certificazione medica di idoneità all’esercizio dell’attività di Responsabile Tecnico emessa dall’A.S.L. di 

competenza;  
                                                      
3 Gli originali e le relative copie saranno timbrate e sottoscritte a cura dell’ufficio all’atto della consegna dell’autorizzazione. 
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 Domanda in Bollo di collegamento al SI  D.T.T. (vedi apposito allegato); 
 Attestazione del pagamento di € 50,00 per oneri di istruttoria dei procedimenti amministrativi sul c/c postale n. 

______________, intestato a ___________________________. 
 Attestazione del pagamento di € 103,29 sul c/c postale n. _____________, intestato a _______________________, 

Causale: Visita di controllo per rilascio autorizzazione all’esecuzione delle revisioni dei veicoli a motore € 103,29. 
 

In fede 

 
______________________ , _____________________    

              _____________________________________________ 

      FIRMA del/della dichiarante (per esteso e leggibile) 
 
 
Firma apposta dal dichiarante in presenza di un funzionario o dipendente incaricato:__________________________ 
o,in alternativa allega copia del documento di identità o di un documento di riconoscimento equipollente ai sensi dell’art. 
35, comma 2 del D.P.R. 445/2000. 
 
 
 
 

INFORMATIVA AI SENSI DEL D.Lgs. n.196/2003 
(“Codice in materia di protezione dei dati personali”) 

 
Ai sensi e per gli effetti dell'art. 13 del D.Lgs. n.196/2003, La informiamo, nella Sua qualità di Interessato, che i 
Suoi dati personali verranno trattati come segue: 
1. CONFERIMENTO E FINALITÀ DEL TRATTAMENTO -  Il conferimento dei dati è obbligatorio ed è finalizzato allo 
svolgimento delle funzioni istituzionali previste dall’art.80 del C.d.S. e successivi provvedimenti di attuazione ed 
integrazione. 
2. MODALITÀ DEL TRATTAMENTO E INCARICATI - Il trattamento dei Dati per le suddette finalità avrà luogo con 
modalità sia automatizzate che non automatizzate e nel rispetto delle regole di riservatezza e di sicurezza previste dalla 
normativa. I Dati potranno essere trattati dai dipendenti addetti ai procedimenti riguardanti l’attività di revisione. I dati 
personali contenuti nella presente domanda sono raccolti e conservati presso gli archivi cartacei e informatizzati 
dell'Amministrazione provinciale a cui è diretta l'istanza, secondo le prescrizioni inerenti la sicurezza previste dal  D.Lgs. 
n.196/2003. 
3. COMUNICAZIONE DEI DATI - I dati conferiti potranno essere comunicati e diffusi, anche per via telematica, per le 
stesse finalità di carattere istituzionale, comunque nel rispetto dei limiti previsti dall'art. 19 del D.Lgs. n.196/2003. 
4. DIRITTI DELL’INTERESSATO - L'interessato ha diritto di ottenere la conferma dell'esistenza o meno di dati 
personali che lo riguardano, anche se non ancora registrati, e la loro comunicazione in forma intelligibile. Inoltre ha diritto 
di ottenere l'indicazione: a) dell'origine dei dati personali; b) delle finalità e modalità del trattamento; c) della logica 
applicata in caso di trattamento effettuato con l'ausilio di strumenti elettronici; d) degli estremi identificativi del titolare, 
dei responsabili e del rappresentante designato ai sensi dell'articolo 5, comma 2; e) dei soggetti o delle categorie di 
soggetti ai quali i dati personali possono essere comunicati o che possono venirne a conoscenza in qualità di 
rappresentante designato nel territorio dello Stato, di responsabili o incaricati. L'interessato ha diritto di ottenere: a) 
l'aggiornamento, la rettificazione ovvero, quando vi ha interesse, l'integrazione dei dati; b) la cancellazione, la 
trasformazione in forma anonima o il blocco dei dati trattati in violazione di legge, compresi quelli di cui non è necessaria 
la conservazione in relazione agli scopi per i quali i dati sono stati raccolti o successivamente trattati; c) l'attestazione che 
le operazioni di cui alle lettere a) e b) sono state portate a conoscenza, anche per quanto riguarda il loro contenuto, di 
coloro ai quali i dati sono stati comunicati o diffusi, eccettuato il caso in cui tale adempimento si rivela impossibile o 
comporta un impiego di mezzi manifestamente sproporzionato rispetto al diritto tutelato.  
5. TITOLARE E RESPONSABILE DEL TRATTAMENTO - Titolare del trattamento dei dati è l'Amministrazione 
provinciale di Venezia e il responsabile è il Dirigente del Servizio Trasporti a cui è diretta l'istanza, a al quale l'interessato 
può sempre rivolgersi per esercitare i diritti previsti dall'art. 7 del D. Lgs. n. 196/03. 
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Il sottoscritto dichiara, altresì, di essere consapevole che l’Ufficio tratterà i “dati personali” contenuti nella presente 
autocertificazione esclusivamente per lo svolgimento delle funzioni istituzionali, osservando i presupposti e i limiti 
stabiliti dal D.Lgs. 196/03, nonché dalla legge o dai regolamenti (art. 18 del D.Lgs. 30.06.2003, n. 196 “Codice in materia 
di protezione dei dati personali”). 

 
_____________________________________________ 

       FIRMA del/della dichiarante (per esteso e leggibile) 


