
N.B. La presente domanda deve essere presentata all’Ufficio Protocollo del Comune, accompagnata da una 
copia del documento di identità del richiedente, a pena improcedibilità dell’istanza. 
La presentazione della domanda NON costituisce autorizzazione al transito. 
 

Al Signor SINDACO 
del Comune di 

FINALE LIGURE 
 

RICHIESTA ACCESSO Z.T.L. 
 

Il sottoscritto (cognome e nome)______________________________________________________ 

nato a _______________________________________________ (prov.____) il _______________ 

residente a _______________________________________________________________________ 

in Via/Piazza _____________________________________________n. ______ int. ____________ 

Tel. _______________ Cell. _______________ indirizzo e-mail ____________________________ 

CHIEDE 
il rilascio dell’autorizzazione al transito nelle Z.T.L. di: 
 

con accesso da con accesso da
Via Colombo Porta Testa
Via Bernini Porta Reale
Via F. Aporti Via Gallesio

MARINA BORGO

 

con accesso da
Via al Capo lato ponente
Vico Mendaro
Via al Capo lato levante

VARIGOTTI PIA

 
per il veicolo marca ___________________ tipo ___________________ targa_________________ 

per il veicolo marca ___________________ tipo ___________________ targa_________________ 

per il veicolo marca ___________________ tipo ___________________ targa_________________ 

Orario di ingresso richiesto: dalle ore ________ alle ore _______ 

a tal fine, consapevole delle sanzioni previste dalla legge in caso di false dichiarazioni, 

DICHIARA(vedi retro) 

1)______________________________________________________________________________ 

________________________________________________________________________________ 

________________________________________________________________________________ 

________________________________________________________________________________ 

2) di essere a conoscenza delle norme che regolano l’accesso e la sosta all’interno delle Z.T.L. 

Finale Ligure, ________________     Il Richiedente 

        _______________________ 
 



N.B. La presente domanda deve essere presentata all’Ufficio Protocollo del Comune, accompagnata da una 
copia del documento di identità del richiedente, a pena improcedibilità dell’istanza. 
La presentazione della domanda NON costituisce autorizzazione al transito. 
 

Fac simile dichiarazione necessaria a motivare la richiesta di rilascio del permesso 

 

 

CONTRASSEGNO A) – privati 

di essere proprietario, ovvero di avere la disponibilità a titolo di_____________________, del posto auto privato ubicato 

in Via ________________________, già autorizzato con passo carrabile n° ______ 

 

 

CONTRASSEGNO B) – commercianti ztl 

di essere titolare/gestore dell’esercizio ad insegna __________________________ ubicato in Via__________________ 

 

 

CONTRASSEGNO C) – fornitori esterni 

di essere titolare/gestore dell’impresa ___________________ che rifornisce abitualmente i seguenti esercizi in ambito 

Z.T.L. ___________________________________________________________________________________________ 

 

 

CONTRASSEGNO D) – generi deperibili/speciali 

di essere titolare/gestore di impresa che produce e/o rivende _______________________________________________ 

ad insegna ___________________________ ubicato in Via ________________________________ n._____________  

con necessità di consegnare a domicilio dei clienti e/o rifornire altri punti di vendita 

 

ovvero 

 

di essere titolare/gestore dell’impresa denominata___________________________________che opera nel campo 

del_____________________________________con sede e/o magazzino ubicato in Via__________________________ 

e di avere necessità di accedere per rifornire pezzi di ricambio e attrezzi da lavoro per interventi in corso 

 

 

TITOLARE CONTRASSEGNO INVALIDI 
di essere titolare di contrassegno invalidi n. ______ rilasciato dal Comune di  _____________ con scadenza _________ 
 


