
 

    
  
 
 

BOLLO  
€. 16,00 

COMUNICAZIONE PER LA MESSA IN ESERCIZIO 
DI IMPIANTI ASCENSORI / MONTACARICHI 

Art. 12 commi 1-2 D.P.R. 30/04/1999 n. 162 
AL FINE DELL’ASSEGNAZIONE DEL NUMERO MATRICOLA 

 

 
Il/la sottoscritto/a: 

Cognome_____________________________________Nome__________________________________  

C.F. __________________________________ 

Data di nascita:______/______/______ Cittadinanza___________________________ Sesso M  �   F  � 

Luogo di nascita: ________________________________________ Prov._____  Stato_____________ 

Residenza:____________________________________________ Prov. _____  C.A.P._____________ 

Via_____________________________________________________________________ n._________ 

PEC_________________________________@________________Fax.______________ 

in qualità di: 

o Proprietario/a; 

o Amministratore del Condominio iscritto alla CCIAA ______________ dello stabile sito in 

Genzano di Roma, Via/Piazza __________________________________________________n. 

_________; 

o Altro ____________________________________________ (legale rappresentante della 

Società _____________________________________________________); 

 
COMUNICA       

                   
Ai sensi dell’art. 12 commi 1 e 2 del D.P.R. 30/04/1999 n. 162, la messa in esercizio dell’impianto di: 
  

o  Ascensore                    
 
o  Montacarichi (in servizio privato)  

 
installato nell’edificio di pertinenza del fabbricato sito in Genzano di Roma, Via _______________ 
 
_______________________________________________________ n. ________ Scala __________ 
 
Il sottoscritto dichiara, sotto la propria responsabilità, ai sensi e per gli effetti di quanto previsto 

dagli artt. 482 e 483 del C.P. e dell’art. 76 del D.P.R. n. 445/2000, che lo stabile è conforme alla 

vigente normativa edilizia. E’ altresì consapevole che ogni abuso sarà denunciato all’Autorità 

Giudiziaria competente. 

 

  



 

COMUNICA PERTANTO, 
ANCHE AI FINI DELL’ASSEGNAZIONE, DA PARTE DI CODESTO COMUNE, 

DI UN NUMERO DI MATRICOLA, CHE: 
 
 

1. L’ascensore ______________________________________________________________      
                                                                    (Marca e Modello) 
 
avente numero di fabbricazione________________________________è stato installato dalla     
 
Ditta______________________________ Partita Iva _______________________con sede in  
 
Via/Piazza _____________________________________ n. _________ CAP_________ Città  
 
__________________________________ Provincia__________ Telefono_________________ 

 
2. Il Collaudo è stato effettuato con esito positivo in data __________________________ dalla   
 
Ditta______________________________ Partita Iva _______________________con sede in  
 
Via/Piazza _____________________________________ n. _________ CAP_________ Città  
 
__________________________________ Provincia__________ Telefono_________________ 

 

      3. L’impianto elevatore presenta le seguenti caratteristiche: 

      Velocità______________________________________________________________________ 

Portata _______________________________________________________________________ 

Corsa ________________________________________________________________________ 

Numero delle fermate ___________________________________________________________ 

Tipo di azionamento ____________________________________________________________ 

 

4. La manutenzione ordinaria dell’impianto è affidata alla Ditta abilitata, ai sensi dell’art. 15 DPR  

n.162/99: ___________________________________________________________________  (ragione 

sociale /Partita Iva) con sede in __________________________________________Prov.___________ 

Via _______________________________________n._______________ telefono ________________ 
 
5. Il Soggetto  incaricato (Organismo Notificato)  di  effettuare  le  verifiche  periodiche  
 
sull’impianto, ai sensi dell’art. 13 comma 1 del DPR. n. 162/1999 è:  

__________________________________________________________ (ragione sociale /Partita Iva) 

con sede in ____________________________________________________________ Prov._________ 

Via _______________________________________n._______________ telefono _________________ 
 

 
che ha accettato l’incarico in data  ________________________ (come da documentazione allegata 
alla presente) 
 

  



  

DICHIARA INFINE      

                   
 Di essere consapevole che le dichiarazioni false, la falsità negli atti e l’uso di atti falsi comportano 

l’applicazione delle sanzioni penali previste dall’art. 76 del D.P.R. 28/12/2000 n. 445; 
 
 Di essere informato, ai sensi e per gli effetti di cui all'art. 10 della legge 675/96, che i dati personali 

raccolti saranno trattati, anche con strumenti informatici, esclusivamente nell'ambito del 
procedimento per il quale la presente dichiarazione viene resa; 

 
 Di conferire il consenso al trattamento, anche con strumenti informatici, dei propri dati personali 

e/o sensibili ai sensi del D.Lgs. 196/03 e prende atto delle informazioni di cui all’art. 13 del D.Lgs. 
30/06/2003 n. 196; 

 
ALLEGA 

 
- Copia documento di identità in corso di validità del dichiarante; 
 
- Copia verbale di collaudo dell’impianto; 
 
- Copia della Dichiarazione di Conformità dell’impianto alla Direttiva n. 95/16 CE, di cui 

all’art. 6 c. 5 del D.P.R. 30/04/1999 n. 162, rilasciata da ________________________________ 
in data _______________________; 

 
- lettera di accettazione da parte del soggetto incaricato dell’effettuazione delle ispezioni 

periodiche sull’impianto, ai sensi dell’art. 13 comma 1 del D.P.R. 162/1999; 
 

- Certificato di Regolare Esecuzione ovvero perizia giurata redatta da un tecnico abilitato che 
attesti la rispondenza o meno dell’impianto alla Legge n. 13/1989 per impianto installato in un 
fabbricato nuovo o ristrutturato; Certificato, di rispondenza o meno dello stesso alla Legge n. 
13/1989, redatto da un tecnico abilitato – per un impianto installato in un fabbricato preesistente 
all’entrata in vigore della Legge n. 13/1989 e non ristrutturato durante l’installazione 
dell’ascensore. 

 
Le comunicazioni inerenti l’impianto elevatore di che trattasi dovranno essere inviate a: 
 
 
 
 
 

(Cognome / Nome / Ragione Sociale / Via e civico / Cap / Città / Recapiti telefonici e pec) 
 
 
Genzano di Roma, ______________________ _____________________________________   
 (firma) 
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