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Oggetto : COMUNICAZIONE TARGHE  
 
 
 
Io sottoscritto …… ……………. ……socio del CRAL SATAP 
 
con sede di lavoro………………., in merito alla copertura del soccorso stradale  
 
da parte del Cral dichiaro di utilizzare le seguenti vetture/moto(fino a 2.550 kg) : 
 
 
TARGA …………………    
    
TARGA ………………… 
 
 
                                                                                 
Data                                                                         Firma 
 
…………….                                                 ……………………… 
 
 

 


