DA ALLEGARE AL MOD.TT 2119 Mod. TT 2120

DICHIARAZIONE SOSTITUTIVA DI CERTIFICAZIONE

(Ai sensi dell’art. 46 del D.P.R. 445/2000)

AL DIPARTIMENTO DEI TRASPORTI TERRESTRI

Ufficio Provinciale di .....oovvviiriiiiiii

(Cognome e Nome)

1 P L e (6 (<) 013 1 Ne .........
(Via/Piazza — Citta)

in qualita di |:| Proprietario/a |:| Legale rappresentante della Societa proprietaria

el VEICOIO . evveee e, TLATO e,

destinazione ...........coovviiiiiiiiiniiniiinnns USO i targan® ....ooiiiiiiiiiiiee

consapevole delle sanzioni amministrative (decadenza dai benefici eventualmente conseguenti al
provvedimento emanato sulla scorta della presente dichiarazione) e penali (Capo III del Totolo VII Libro
IT del C.P. in caso di dichiarazioni mendaci e formazione od uso di atti falsi) di cui rispettivamente agli
artt. 75 e 76 del menzionato D.P.R. 445, sotto la propria responsabilita,

DICHIARA

di aver dato incarico allo Studio di Consulenza Agenzia CS CENTRO SERVIZI
Figliene e Incisa Valdarno

per I’espletamento di tutte le formalita inerenti a ...........co.eiuiiiiiiiiiii e

(Indicare I’operazione richiesta)

sul suindicato veicolo.
Data e

IL DICHIARANTE

To sottoscritto dichiara di essere consapevole che ’ufficio puo utilizzare i dati contenuti nella presente autocertificazione esclusivamente
nell’ambito e per fini istituzionali propri della Pubblica Amministrazione (Legge 31.12.1996 n°675 Tutele della Privacy art. 27) di essere
informato ai sensi dell’art.10 della legge 675/96 ed a conoscenza dei propri diritti ai sensi dell’art.12 e presta il proprio consenso a che i detti
dati vengono trattati direttamente dallo studio di consulenza indicato.

Firma Leggibile per esteso
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