
 

        

.  

Spett.le Ufficio affissioni e pubblicità del 
 

  COMUNE  di  ………………………..  

Il sottoscritto  C.F.  

Nato il    a   

Residente in Via N.  

per conto (PROPRIO O DELLA DITTA)  

con sede in Via N.  

C.F.  P.I.  

RECAPITO TEL:_______________________________        EMAIL(PEC):_________________________________ 

D  I  C  H  I  A  R  A 
❑ Che intende EFFETTUARE  

❑ Che intende MODIFICARE  

❑ Che intende ELIMINARE 

                              la sottoindicata esposizione pubblicitaria dal   ……………... 
 

                                    CODICE CONTRIBUENTE ..………….               

    
 

UBICAZIONE N° dei  

MEZZI 

TIPO TITOLO MQ. E 

      

      

      

      

      

      

      

Dichiara inoltre di essere a conoscenza che le dichiarazioni mendaci, ai sensi del D.P.R. 28.12.2000 n. 445, la falsità negli atti e 

l’uso di atti falsi nei casi previsti dalla presente legge sono puniti ai sensi del codice penale e delle leggi speciali in materia.   

 

                                    IL DENUNCIANTE  

 

Data ______________________                                                                                ____________________________________    

                                                                                                                                                             (firma leggibile) 
 

 

 

 

AUTORIZZAZIONE COMUNALE N………..   DEL……………….   

  
 


