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 Al Comune di Lainate 
  
 
 
OGGETTO: DENUNCIA SINISTRO 
 
 
Il sottoscritto _______________________________________________________________________ 

Nato a _________________________________ (Prov._________) il __________________________ 

Residente in ____________________________________________ Prov._______________________ 

Via/Piazza ________________________________________________________ n._______________ 

C.F.: _________________________________________ tel. _________________________________ 

e-mail _____________________________________________________________________________ 

 

DICHIARA 

 

Che in data __________________________________________ alle ore _______________________ 

In via _______________________________ all'altezza del n. civico (o altro riferimento) 

___________________________________________________________________________________ 

ha subito il seguente sinistro (descrizione del fatto che ha dato luogo al sinistro, avendo cura di 

specificare ogni circostanza utile, es. condizioni meteorologiche, illuminazione del luogo, ecc. ): 

___________________________________________________________________________________

___________________________________________________________________________________ 

___________________________________________________________________________________

___________________________________________________________________________________ 

___________________________________________________________________________________  

 

Condizioni meteorologiche: sereno �  nuvoloso �  vento �  pioggia �  grandine �  neve �   

 

Altro_______________________________________________________________________________  

 

Il sinistro si è verificato a causa di (es. buca, cordolo marciapiede, manto stradale dissestato, 

chiusino, caduta albero, ecc.): 

___________________________________________________________________________________

___________________________________________________________________________________ 

___________________________________________________________________________________

Lavori in corso   SI �  NO �   

Ditta esecutrice 

_________________________________________________________________________  
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Sono Intervenute le Forze dell’Ordine SI �  NO �   

Se sì, quali (Carabinieri, Polizia di Stato, Polizia Locale, altro) 

___________________________________________________________________________________  

 

Al danno hanno assistito i seguenti testimoni: Nome Cognome Indirizzo N. Documento d’Identità 

___________________________________________________________________________________

___________________________________________________________________________________

___________________________________________________________________________________ 

___________________________________________________________________________________  

 

A seguito del sinistro il sottoscritto ha riportato i seguenti danni:  

�  danni fisici:  

   documentazione medica �  SI �  NO  

�  danni alle cose: il danno materiale riportato, come da documentazione allegata (preventivo, 

fattura nelle quali viene distinto il costo della manodopera dal costo del pezzo di ricambio) è il 

seguente: 

___________________________________________________________________________________

___________________________________________________________________________________

___________________________________________________________________________________

___________________________________________________________________________________

ed ammonta a circa Euro _____________________________________________________________  

 

Il sottoscritto, a sostegno di quanto affermato allega:  

�  documento di riconoscimento/C.I.  

�  documentazione medica  

�  fotografie (danni materiali e luogo - per identificazione esatto luogo evento, fotografare 

anche elementi di riferimento tipo abitazioni, cancelli, cartelli stradali, ecc. )  

�  verbali Vigilanza/Carabinieri/Polizia  

�  preventivi (per riparazione veicoli/cose dettaglio costo di manodopera e pezzo di ricambio)  

�  fatture (per riparazione veicoli/cose dettaglio costo di manodopera e pezzo di ricambio)  

�  copia carta di circolazione del mezzo (OBBLIGATORIA)  

�  eventuale dichiarazione testimoni con copia documento d’identità  

�  ogni tipo di documentazione utile per l’esame di quanto denunciato (es. relazione 

dettagliata) 

 

CHIEDE 
 

AL COMUNE DI LAINATE, IL RISARCIMENTO DEL DANNO 
 
Data ______________ Firma _____________________ 
 
 
 
 
I dati forniti sono indispensabili per lo svolgimento della pratica. Il Comune di Lainate li utilizzerà, in forma cartacea 
e informatica, solo per questo procedimento secondo le vigenti norme in materia. L'interessato potrà accedere ai dati 
personali chiedendone la correzione, l'integrazione, la cancellazione o il blocco. 


