	Spazio riservato al protocollo


	                                                                   Al Sindaco del Comune di
GIURDIGNANO (LE) 



OGGETTO: Denuncia sinistro e richiesta di risarcimento dei danni. 
Io sottoscritto ____________________________________________________________________________ nato a ______________________ (_____) il ___________ e residente in _______________________ (____)

Via/Piazza _______________________________ n.________  tel. n.________________________________

E-mail_______________________________________ Tel _______________________________________

DICHIARO 
che in data  _________________ alle ore _____________ in via _______________________________ all'altezza del civico n. _______, 
· mentre era alla guida del seguente veicolo (specificare: autoveicolo, moto, ecc.) _______________________ marca ____________________________ tipo __________________________ targa _____________________ di proprietà di __________________________________________________ Assicurazione: Compagnia _________________________________ polizza n.  ____________________ scadenza _________________
·  Altra situazione : _______________________________________________________________________ 

________________________________________________________________________________________

ho subito il seguente sinistro (descrizione del fatto che ha dato luogo al sinistro, avendo cura di specificare ogni circostanza utile):

________________________________________________________________________________________

________________________________________________________________________________________

________________________________________________________________________________________

Il sinistro si è verificato a causa di: ____________________________________________________________

________________________________________________________________________________________

Il fatto può potrà essere confermato anche dai seguenti testimoni che vi hanno assistito: 
Cognome e nome                   data di nascita      Via/Piazza/N. Civico                                  Comune

_______________________ ______________  ____________________________ _____________________

_______________________ ______________  ____________________________ _____________________
_______________________ ______________  ____________________________ _____________________
A seguito del sinistro ho riportato i seguenti danni:

· danni fisici: ___________________________________________________________________________ 
____________________________________________________________________________________
· danni alle cose: _______________________________________________________________________
____________________________________________________________________________________
CHIEDO

pertanto, il risarcimento delle spese sostenute per i danni subiti nella circostanza sopra esposta, imputando la responsabilità dell'accaduto al Comune stesso.

Tali spese ammontano a € ______________________(___________________________________________)
Il sinistro è stato rilevato da � VIGILI URBANI   � CARABINIERI   �  POLIZIA, di _____________________
A sostegno di quanto affermato allego:

· documentazione medica

· fotografie

· copia verbali vigili/carabinieri

· preventivi/fatture/scontrini fiscali/fatture
· ________________________________
Conferisco il consenso al trattamento dei miei dati personali e/o sensibili e prendo atto delle informazioni di cui all’art. 13 del D.Lgs. 196/03.
Luogo e data____________________________
                        Firma ________________________________ 
      Nel caso in cui la domanda sia spedita o inviata con il  fax si deve allegare la fotocopia  di    un documento di riconoscimento valido di chi ha firmato. 
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