Al Signor Sindaco 

del Comune di SARRE

Oggetto:
richiesta autorizzazione per il transito con veicoli su strade poderali.

Il sottoscritto __________________________________________________________________ nato a ______________________________________________________ il _________________ residente a ____________________________________________________________________ indirizzo _______________________________________________________________________ telefono nr. _____________________________ in qualità di legale rappresentante della ditta ___________________________________________________________________________ con sede in __________________________ indirizzo _________________________________ 

CHIEDE

il rilascio dell’autorizzazione per transitare sulla strada poderale in località ___________________________________________________________ del Comune di Sarre con il veicolo:

( motoveicolo ( quadriciclo ( autoveicolo ( autocarro, 

marca ______________________ modello ____________________ targa ________________ 

marca ______________________ modello ____________________ targa ________________ 

marca ______________________ modello ____________________ targa ________________ 

marca ______________________ modello ____________________ targa ________________ 

marca ______________________ modello ____________________ targa ________________ 

( il giorno __________________________;

( per il periodo dal _______________________ al _______________________;

per il seguente motivo: _________________________________________________________ ________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________

_______________________, lì_______________

IL RICHIEDENTE

