
AL SIGNOR SINDACO DEL COMUNE DI NOTO
SEDE

 Oggetto:  Trasporto gratuito anziani  - A.S.T. -  ai sensi della L.R. 87/81. 
                  Anno 2027

 
__l__ sottoscritt__ _________________________________nato/a a______________
il _____________________, codice fiscale ________________________ residente in
_____________________ via___________________________ n°_____  telefono e/o
cell_____________________________e-mail ____________________________

CHIEDE

il rilascio gratuito dell'apposita carta di circolazione annuale per l’anno 2026.

 Trasporto urbano
Trasporto extraurbano

A tal fine, dichiara sotto la propria responsabilità, ai sensi degli artt. 46 e 47 del DPR
n.445/2000.

di essere residente nel Comune di Noto
di avere età non inferiore a 55 anni se donna
di avere età non inferiore a 60 se uomo
di essere unico componente il nucleo familiare (Limite € 9.600,00 limite ISEE)
di essere nucleo familiare composto da più componenti (Limite ISEE
 € 19.200,00)

Allega alla presente

• Fotocopia di documento di riconoscimento;
• Copia modello ISEE Anno 2026

N.B. Il richiedente, in caso di accoglimento dell'istanza si impegna a segnalare, entro 30 giorni dal suo verificarsi, 
qualsiasi variazione in merito alla composizione del nucleo familiare e/o dei redditi dichiarati.

Con la presente si autorizza il Comune di Noto a utilizzare i dati contenuti nella presente istanza per le finalità previste 
dalla legge sul trattamento dei dati 196/2003

Noto   ________________
                                                                                              In Fede                               
                                                                                             
                                                                          ____________________________


