
Spett.le Comune di Monselice
I°Area – Unità Attività Produttive
Piazza S. Vittoria, 1
35043 MONSELICE PD
PEC: monselice.pd@cert.ip-veneto.net

OGGETTO: Istanza di revisione graduatoria – bando di miglioria

Il/La sottoscritto/a ________________________________ nato/a a _________________________________

il ________________________ e residente nel Comune di ________________________________________

in Via _________________________________ Tel._____________________________________________

in qualità di genitore di___________________________________ nato il ___________________________

a ___________________

avendo  presentato  domanda  di  miglioria  per  l’assegnazione  dei  posteggi  liberi  del  settore

________________   del mercato del lunedì: domanda prot. n. __________ del ______________

 vista la graduatoria provvisoria pubblicata all’albo pretorio on-line;
 visti gli artt. 46 e 47 del D.P.R. 28.12.2000 N. 445; 
 a conoscenza di  quanto disposto dagli  artt.  75 e 76 del  D.P.R. 28 dicembre 2000 n.  445,  sulle

conseguenze e sulle responsabilità penali cui può andare incontro in caso di dichiarazioni mendaci,
ai  sensi  e  per  gli  effetti  di  cui  all’art.  47  del  D.P.R.  445/2000  sotto  la  propria  personale
responsabilità,

DICHIARA
________________________________________________________________________________
________________________________________________________________________________
________________________________________________________________________________
________________________________________________________________________________
________________________________________________________________________________

CHIEDE

la revisione del punteggio assegnato nella graduatoria provvisoria del bando di miglioria.

Allegati: documentazione  idonea  comprovante  la  ragione  della  presentazione  dell’istanza  (da
presentare qualora l’ufficio non sia in possesso della sopraccitata documentazione).

Monselice, _____________________
                                (data)         Il richiedente

___________________

 Firma apposta in formato digitale
 Firma autografa (allegato: fotocopia documento di identità del richiedente)

Z:\comune\AREE PUBBLICHE\MIGLIORIE\facsimile domanda revisione graduatoria.doc

mailto:monselice.pd@cert.ip-veneto.net

