
COMUNE DI SCALETTA ZANCLEA
Citta’Metropolitana di Messina

ALL Ufficio di Polizia Municipale
S E D E

ISTANZA RILASCIO “PASS PARCHEGGI ROSA”

Il/la sottoscritt ___________________________________________________________________________

Nat___ a ________________________________________ il_______________________________________

codice fiscale ___________________________________________________________________________

residente in Scaletta Zanclea via/piazza ___________________________________________ n.____

tel. ___________________________________ email ___________________________________________

ai sensi degli artt. 46-47 D.P.R. 28.12.2000, n. 445 :

- consapevole delle sanzioni penali previste dall’art. 76 dello stesso decreto, cui può andare

incontro in caso di falsità in atti e dichiarazioni mendaci;

-consapevole che ogni futura variazione della presente dichiarazione deve essere

tempestivamente comunicata;

DICHIARA

 di essere in stato di gravidanza e che la data presunta del parto è il_______________

come attestato dal certificato medico allegato;

 di essere il genitore di _________________________________________________________________

Nat____ a _______________________________________________ il ___________________________

 che la propria compagna/coniuge____________________________________________________

nata a _____________________________________ il _________________________ si trova in stato

di gravidanza e che la data presunta del parto è il _______________________________ come

attestato dal certificato medico allegato;

 di essere informato, ai sensi e per gli effetti di cui all’art. 13 D.Lgs. 196/2003, che i dati

personali raccolti e forniti in occasione della presente istanza, saranno trattati, anche

con strumenti informatici, esclusivamente in funzione e per i fini dell’istanza medesima e

saranno conservati presso le sedi competenti dell’amministrazione;

 Di essere informato che sul territorio comunale sono stati istituiti n. 3 stalli di sosta gratuiti

denominati “parcheggi rosa” nei seguenti luoghi:

- Piazza S. Nicola - Guidomandri Superiore;
- Piazza A. De Gasperi lato mare;
- Via Roma spazio antistante Farmacia della Stazione.



RICHIEDE

il rilascio del pass per la fruizione della sosta nei “Parcheggi Rosa” di cui all-art. 188-bis del

codice della strada.

Allegati:

1. documento di identità del richiedente;

2. certificato medico in originale attestante lo stato di gravidanza con l’indicazione

della presunta data del parto rilasciato dallo specialista ginecologo;

3. Patente di guida n.______________________________ rilasciata il _______________________

Data ………………………………….
FIRMA

……………………………………….........


