AL SIGNOR SINDACO
COMUNE DI SEREGNO

OGGETTO: PERMESSO DI ACCESSO ALLA ZONA A TRAFFICO LIMITATO (Z.T.L.)

___sottoscritt

nat _a il

residente a via n°
telefono e-mail

consapevole delle sanzioni penali, nel caso di dichiarazioni non veritiere, di formazione o uso di atti falsi, richiamate dall’art. 76 del
D.P.R. 445 del 28 dicembre 2000

CHIEDE
Il rilascio di n° pass di accesso alla Z.T.L.:
Per il periodo
In qualita di:
|:| residente/proprietario
[ ] affittuario
in via

|:| esercente attivita economica
[ ] altro titolo di godimento

con posto auto |:| s‘1|:| no sito in via

indicare il n. di posti auto privati

MOTIVO DELLA RICHIESTA

PER I VEICOLI TARGATI

Dichiara di essere informato/a che i dati personali saranno trattati ai sensi del Regolamento Ue 2016/679
Si allega:
» Copia/e carta di circolazione

» Altro

SEREGNO IN FEDE

Ai sensi dell‘art.38 d.P.R. 445 del 28/12/2000 la dichiarazione ¢ sottoscritta dall’interessato in presenza del dipendente addetto, ovvero
inviata all’ufficio competente, unitamente alla fotocopia non autenticata di un documento di identita del dichiarante, via fax, tramite
un incaricato, a mezzo posta o a mezzo posta elettronica.

UFFICIO ZTL — tel. 0362.263222 e-mail: info.ztl@seregno.info



