Spettabile ARPAM
Servizio Rischio Industriale e Verifiche Impiantistiche
Via Ruggeri 5

60131  - Ancona
arpam@emarche.it
impiantistica.regionale@ambiente.marche.it
Oggetto: DPR 162/99 e s.m.i. richiesta verifica
Il/La  sottoscritto/a _______________________________________________________________ ,

in qualità di proprietario/a (o suo legale rappresentante) dei seguenti impianti ascensori/montacarichi, ai sensi degli artt. 13 e 14 del DPR 162/99 e s.m.i., ne richiede l’effettuazione della verifica periodica (P) o straordinaria (S):
	Matricola
	Ditta di manutenzione
	Comune e indirizzo di installazione
	Tipologia di verifica (P /  S)
	Ultima verifica

	
	
	
	
	Data
	da Ente

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	


In fede.

Data _____________     







Firma ______________________________

Decorsi inutilmente 30 gg dalla data di ricezione della richiesta, in assenza di riscontro ARPAM, il proprietario (o suo legale rappresentante) può rivolgersi altri soggetti abilitati ossia agli Enti Notificati.
N.B.
Enti ed Aziende Pubbliche debbono indicare in calce gli estremi per la fatturazione elettronica
MD_DG_59_r00 del 12.03.2024


