AL DIPARTIMENTO DEI TRASPORTI TERRESTRI

Ufficio Provinciale di

Il sottoscritto / a

Nato/a : il

consapevole delle responsabilita penali e degli effetti amministrativi derivanti dalla falsita in atti e
dichiarazioni mendaci ( cosi come previsto dagli art. 75 e 76 del D.P.R. N° 445/200) , ai sensi e

per gli effetti di cui agli art. 46 e 47 del medesimo D.P.R. N° 445/2000,

DICHIARA

di essere residente a prov.

in Via / Piazza _ i n.

In qualita di [ ] proprietario /a [ ] legale rappresentante della Societa proprietaria

con sede
Via / Piazza | n. iscritta al registro delle Imprese della
CCIAA di al N.
per I'attivita di : Codice Fiscale / Partita lva
del veicolo Telaio
destinazione uso targa

di aver dato incarico allo Studio di Consulenza Agenzia SAN PAOLQO MONTECCHIO MAGGIORE (VI)

per lespletamento  di  tutte le formalita inerenti a
del suindicato veicolo.

Luogo e data MONTECCHIO MAGGIORE

IL DICHIARANTE




