
Alla c.a.
Bollate, li .............................. POLIZIA LOCALE 

20021 BOLLATE

Oggetto:   RICHIESTA COPIA RAPPORTO DI INTERVENTO

Il sottoscritto ...........................................................................................................................

nato a ........................................................... il ......................................................................

residente in Via ..............................................................   Bollate  Tel. .................................

con la presente

CHIEDE

Il rilascio della copia del rapporto di intervento effettuato in data ........ ........ ........   

per i seguenti motivi: .................................................................................................................

....................................................................................................................................................

....................................................................................................................................................

....................................................................................................................................................

....................................................................................................................................................

....................................................................................................................................................

In fede 

.............................................................

   Città di Bollate
               Provincia di Milano
              Polizia Locale

           Tel. 02.35005500 Fax: 02.35005412

www.comune.bollate.mi.it


