Allegato A

DOMANDA PER IL RILASCIO DEL CERTIFICATO DI
IDONEITA’ ALLA GUIDA DEI CICLOMOTORI (1)

AL Dipartimento Trasporti e Comunicazioni
Area Motorizzazione Civile Sezione Orientale Catania

Il/La sottoscritto/a nat__a
provincia ( ) stato il
/ / codice fiscale
residente a provincia( ) C.AP.
Via/ Piazza n°
CHIEDE

di essere ammesso/a a sostenere 1’esame per il conseguimento del certificato di idoneita alla
guida dei ciclomotori.

II/La sottoscritto/a dichiara di aver frequentato il corso di preparazione presso I'ISTITUTO

TECNICO INDUSTRIALE “E. FERMI”di Giarre (prov. Catania) e che lo stesso & terminato in data

/ /
FIRMA DEL CANDIDATO
sk sk s sk sk sk seoskoskoske skeoskokeosk skeokokosk sk
Il/La sottoscritto/a nat__a
provincia ( )il / / ,
che agisce nella qualita di del richiedente, nel confermare quanto

sopra , dichiara di essere a conoscenza delle sanzioni penali previste dall’art. 76 del D.P.R. 28
dicembre 2002, n°15, per le ipotesi di falsita in atti e dichiarazioni mendaci.

FIRMA DEL GENITORE O DEL TUTORE

(1) Alla presente vanno allegate:

attestazione di versamento su c.c. postale n° 16628596 di euro 10,33;

attestazione di versamento su c.c. postale n° 16633687 di euro 14,62;

attestazione di versamento su c.c. postale n° 16633687 di euro 14,62;

attestato di frequenza al corso di preparazione per il conseguimento del certificato di cui all’art.116 comma 1-bis del
Cd.S.;

certificato medico del candidato in bollo con foto, attestante il possesso dei requisiti psico-fisici non ostativi all’'uso
del ciclomotore;

fotocopia documento d’identita del genitore che esercita la patria podesta o del tutore;

fotocopia del documento di identita del candidato;

fotocopia codice fiscale del candidato.
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