Al Signor Sindaco del Comune di

Calatabiano
Modulo richiesta rilascio PASS per il parcheggio a pagamento in località San Marco Regia Trazzera stagione estiva 2017 giusta deliberazione di Giunta Comunale n.64 del 26/05/2017.  PASS RESIDENTI.
Il/la sottoscritto/a _______________________________nato/a il______________________________

a___________________________codice fiscale___________________________________________

residente a_____________________________via_____________________________________nr.___

tel./cell.:____________________________e mail:__________________________________________

in riferimento alla domanda per usufruire della tariffa ridotta per il parcheggio a pagamento sulla Regia Trazzera  644 CT-ME,
CHIEDE
il rilascio di PASS  RESIDENTI, per l'autovettura,  Targa________________fabbrica_____________

modello_______________________

e tal uopo, consapevole delle sanzioni penali, nel caso di dichiarazioni non veritiere e falsità negli atti, richiamate dall’art.76 D.P.R. 445 del 28/12/2000, sotto la propria responsabilità, 

  DICHIARA
       1.    di essere proprietario dell'autovettura Targa________________fabbrica__________________

modello_______________________
      A tal fine allega alla presente:
1. copia della carta di circolazione.

2. copia di un documento di identità in corso di validità.

                                                                                                Firma del dichiarante

                                                                                           _______________________
