Al  Dirigente della
Area Territorio e Trasporti
PROVINCIA DI ROVIGO
Via Ricchieri, detto “Celio” n. 10
45100 ROVIGO

OGGETTO: documenti relativi all’attivita di IMPRESA DI REVISIONE.

I1/La sottoscritto/a

nato/a a il
residente a Via n.
in qualita di della Ditta
con sede a Via n.
a TRASMETTE per la vidimazione il REGISTRO DELLE REVISIONI 1.
(Ultimo registro n. vidimato il );
O RITIRA copia del LiBRETTO/I METROLOGICO/I della linea revisioni (depositata presso i vostri

uffici), come specificato nella tabella sotto indicata, per:
Q verifica periodica attrezzature;
Q riparazione;

Q altro (specificare)

O TRASMETTE per la vidimazione il/i Libretto/i metrologicoli della linea revisioni come

specificato nella tabella sotto indicata e contestualmente deposita la copia di cui al punto

precedente;

O altro

-segue-

RVO A



(compilare se trattasi di libretti metrologici)
ATTENZIONE: solo qualora si presenti il caso, precisare nello spazio “Note” se [’attrezzatura interessata é
presente in due o piu esemplari con medesimo numero di serie.

ATTREZZATURA | MARCA TIPO SERIE DATA
ULTIMA VERIFICA

BANCO PROVA FRENI
OPACIMETRO
ANALIZZATORE GAS DI SCARICO
BANCO PROVA GIOCHI
FONOMETRO
CONTAGIRI
DECELEROGRAFO
PROVA FARI
BANCO VELOCITA’

NOTE:

Compilare la parte sottostante qualora ricorra il caso

DELEGA

O alla consegna O al ritiro

della suddetta documentazione il/la Sig./ ra

nato/a a il

in qualita di

Rovigo,

TIMBRO E FIRMA

SPAZIO RISERVATO ALL’UFFICIO Area Territorio e Trasporti
Servizi alla circolazione - Ufficio Imprese di Revisione

La documentazione sopra indicata ¢:

O pervenuta in data
O stata vidimata in data
O stata consegnata in data al Sig. che

firma per ricevuta:

1l Funzionario

ROVIGO
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