
AL COMUNE DI PONTINIA 
POLIZIA LOCALE 

P.zza Indipendenza n. 1 
04014 Pontinia (LT} 

comune@pec.comune.pontinia.lt.it 

OGGETTO: richiesta copia constatazione danni awenuta il 
-----------

in via 
-----------------------------------

Il sottoscritto nato a il 
--------- ---------- ------

residente in in 
------------------------------

qua lit à di (1) __________________________ _ 
Tel. _____ _ 

Chiede il rilascio di copia della constatazione danni: 

- awenuta il in via 
--------- ---------------------

-veicoli/pedoni coinvolti (2) ________________________ _ 

A tal fine dichiara di non aver sporto denuncia/querela relativa al sinistro in argomento e di non 
essere a conoscenza di eventuali denunce/querele sporta dalla controparte e/o terze persone (3). 

Allega alla presente prova dell'avvenuto pagamento dei diritti rilascio copie pari ad€ 8,00 {come 
disposto dalla Delibera di Giunta Municipale n. 122 del 26.08.2014), versate nel modo seguente: 

€ 8,00 sul e.e. postale n. 12622049 intestato a "Comune di Pontinia Servizio Tesoreria" 
oppure 

€ 8,00 sul e.e avente IBAN IT14X0832774060000000012367 (B.C.C. di Roma) intestato a 
"Comune di Pontinia Servizio Tesoreria". 

Indicando in entrambi i casi, la causale: diritti rilascio copie constatazione danni 
del 

-------

Allegati ( 4 ): 
1 Documento di identità 
2. ___________ _ 
3. ___________ _ 

Pontinia, lì _______ _ 
In fede 

*1) Indicare nella qualita'di: persona coinvolta, proprietario del veicolo, Soc.assicuratrice o avente titolo,delegato, in 
quest'ultimo caso allegare delega completa di valido documento di identita' del delegante, ecc.; 
*2) Indicare almeno uno dei veicoli coinvolti (targa, marca, tipo) e relativo conducente. 
*3) In caso di querela all'Autorita' Giudiziaria competente, le copie del sinistro potranno essere rilasciate solo dietro 
autorizzazione della stessa Autorita'a cui l'interessato dovrà rivolgersi. 
*4) Elencare documentazione allegata. 


