                                                                       



Al Signor Sindaco di

 








Romano Canavese
Oggetto: Richiesta di contrassegno di circolazione e sosta per invalidi.

Il/a sottoscritt/a …………………………………………………………………………………………………

nato/a a ………………………………………………………….. prov. ……   il  …………………………...

residente  a Romano Canavese  in Via …………………………………………………………. n°………

invalido/a  come risulta dall’allegato rilasciato da ………………………………………………………….

…………………………………………………………………………………………………………………… …………………………………………………………………………………………………………… ;

Ai sensi dell’art.381 del Regolamento di esecuzione e attuazione del nuovo Codice della Strada;

C H I E D E

/​​​​​​​​​​​​​__/
Il rilascio in modo permanente;

/__/
l rilascio temporaneo fino al ………………………………………………………………………..

/__/
Il rinnovo in modo permanente;

/​​__/ 
Il rinnovo temporaneo fino al  …………………………………………………………………….

Della concessione dello speciale contrassegno previsto dal D.M. 8 giugno 1979 

/​​__/
Per la circolazione con il proprio veicolo;

/__/
Per la sosta con il proprio veicolo:

 Romano Canavese lì ………………………………

                                                                                     -------------------------------------

                                                                                                  (firma)
