Al Comando di Polizia Locale di Zero branco (Tv)
Ufficio Infortunistica

OGGETTO:RICHIESTA COPIA ATTI INCIDENTE STRADALE

Il sottoscritto nat__a il
Residente a via n.
Tel. mail
In qualita di:

o Diretto interessato (conducente — proprietario — trasportato - )

o Legale rappresentante del veicolo coinvolto
o Delegato dalla compagnia assicuratrice del proprietario di veicolo coinvolto

CHIEDE

L’acquisizione di copia del rapporto relativo al sinistro stradale avvenuto a Zero Branco (Tv) il

In via alle ore

Targa veicoli coinvolti:

Il sottoscritto chiede che la copia venga rilasciata in carta libera con allegato versamento di euro 40,00
effettuato esclusivamente tramite il portale telematico PagoPA collegandosi al sito

wWWww.comunezerobranco.it

Selezionando:

Servizi online
PagoPA

Pagamento
spontaneo

Rapporti  incidenti
stradali.

Compilare i dati richiesti e generare I'avviso di pagamento che puo essere pagato online o presso banca,
poste, tabacchi e tutti i prestatori di servizio abilitati.

Si comunica che ai sensi della Direttiva della Procura della Repubblica di Treviso n, 701/U del 15/03/2021 e
ss.mm.ii. (qui allegate) il rilascio degli atti in oggetto & subordinato a quanto esplicato nelle succitate
direttive.

Luogo e data firma



