
        Comune di San Giovanni in Marignano 
                      Provincia di Rimini 
                              Comando Polizia Municipale 
SEDE: Via Vittorio Veneto n°15 - C.A.P. 47842 -  SAN GIOVANNI IN MARIGNANO (RN) - 

                                      TEL 0541-828119 - FAX 0541-828182 - E-MAIL vigili@marignano.net 
 

OGGETTO: INVITO A FORNIRE INFORMAZIONI IN RIFERIMENTO AL VER BALE 
N°__________/___/20__ PROT ______/20__ DEL_________ ______ 

 
DA RESTITUIRE A :  

 
 POLIZIA MUNICIPALE  

 47842 GIOVANNI IN MARIGNANO (RN) 
 

DICHIARAZIONE PER DECURTAZIONE PUNTI SULLA PATENTE DI GUIDA  
Ai sensi dell'art. 126/bis comma 2 del C.d.S., si r ichiede di comunicare, ENTRO E NON OLTRE SESSANTA(6 0) GIORNI, dalla 

notifica del presente verbale (ovvero entro 60 gior ni dal provvedimento con cui si sono conclusi i rim edi giurisdizionali 

amministrativi previsti dalla legge) le generalità complete e gli estremi della patente di guida del c onducente del veicolo 

all'atto della infrazione. Si informa che qualora l a S.V. non dovesse indicare a questo Comando di Pol izia Municipale il 

nominativo dell'effettivo trasgressore, si proceder à all'applicazione a Suo carico della sanzione ammi nistrativa di Euro 284,00 

a 1.133,00+ spese di notifica, senza alcuna consegu enza in termini di decurtazione dei punti dalla Sua  patente di guida.  

L'anno_______ addì ____ del mese di ___________ il/la sottoscritto/a: 
(cognome)_________________________ (nome)________________________________ 
nato/a a _______________________ il _____________ residente a _________________ 
via ______________________ n°______  dopo avere pre so visione e piena conoscenza 
del verbale di contestazione in oggetto, consapevole delle responsabilità e delle sanzioni 
penali nel caso di false attestazioni, (art 76 DPR 445/2000) ai fini dell’applicazione delle 
conseguenti misure indicate nel verbale (decurtazione punti e/o sospensione della 
patente) sotto la propria responsabilità in qualità di:     
� proprietario del veicolo;  � legale rappresentante; �Conducente del veicolo 

DICHIARA 

che nel giorno nell'ora e nel luogo di accertamento indicato sul verbale di contestazione, 

� Si trovava EGLI STESSO, alla guida del veicolo: 
       �Patente di guida� C.Q.C. n°__________________ cat.____ rilasciata il ________  
       da (� Prefetto; � MCTC-DTTSIS;� UCO ) di _______________________________ 
�  Il/la Sig./Sig.ra _______________________ nato/a _______________ il ___________   
       residente a ___________________________ Via __________________  n°_______,  
       �patente di guida  � C.Q.C. n°________________ cat._______ rilasciata  i l ______        
       da (� Prefetto; � MCTC-DTTSIS;� UCO )  di  ______________________________ 
       si trovava alla guida del veicolo indicato nel verbale di contestazione  
 � Ovvero dichiara ________________________________________________________ 
Si allega alla presente dichiarazione una copia fotostatica non autenticata e firmata della patente 
di guida che, ai sensi dell'art. 38, C. 1 -III T.U. 445/2000 e della risoluzione n. 116/sesa 
29.03.2000 del Dipartimento della Funzione Pubblica è valida a tutti gli effetti di legge come 
dichiarazione sostitutiva di atto di notorietà anche per autenticare la firma apposta sulla presente. 
(Apporre le seguente dicitura nella fotocopia del d ocumento: " lo sottoscritto/a nato/a a il e 
residente a in via DICHIARO che la fotocopia patent e di guida è conforme agli originali in 
mio possesso").  
 
IL PROPRIETARIO DEL VEICOLO                                                                                IL CONDUCENTE DEL VEICOLO 
 
    _________________________                                                                                     _________________________ 
 
 
N.B.:  INVIARE LA PRESENTE COMUNICAZIONE MEDIANTE LETTERA RACCOMA NDATA. A.R: 
COMANDO POLIZIA MUNICIPALE ( UFF.VERBALI ), VIA VITTORIO VENETO N°15,  
47842-  SAN GIOVANNI IN MARIGNANO ( RN ) 
OPPURE MEDIANTE P.E.C.: comune.sangiovanniinmarignano@legalmail.it 
___________________________________________________________________________________________________________ 
 
 rev:TL/PM03//08/2013 

Spazio riservato all’ufficio protocollo comunale 



 
 
 
 
 
 
 
 
 
Istruzioni per la compilazione della dichiarazione: 
 
Il presente modulo. deve essere utilizzato SOLO dalla persona che dichiara di essere l'effettivo 
responsabile della violazione, sia esso CONTEMPORANEAMENTE PROPRIETARIO E 
TRASGRESSORE O SOLTANTO TRASGRESSORE.   
Qualora il veicolo sia di proprietà di persona fisica o giuridica, i suddetti adempimenti dovranno essere 
espletati dal legale rappresentante o suo delegato.  
 

• Alla dichiarazione deve essere allegata la fotocopia della patente (sia nella parte anteriore che in quella  
 posteriore )sulla quale deve essere scritta la seguente frase : " lo sottoscritto___________________________ 
                 nato/a a ____________________________ il _______________e residente a _________________________ 
                 in via______________________________ n°_______________ 

 
DICHIARO 

“che la fotocopia del seguente documento è conforme agli originali in mio possesso".  

  NB: La copia fotostatica deve essere firmata in originale. 

• La dichiarazione deve essere inviata in originale e restituita (con consegna a mano o con lettera raccomandata) al 
comando Polizia Locale che ha notificato il Verbale a cui è allegata  entro 60 (sessanta) giorni dalla notifica stessa.  

Qualora il conducente sia persona diversa dal proprietario del veicolo (o altro obbligato in solido) e la 
dichiarazione non è stata firmata in originale ovvero non ha allegato la copia della patente di guida, il 
verbale di contestazione sarà di nuovo notificato alla persona indicata come conducente.  
Per eventuali comunicazioni o chiarimenti telefonare all’Ufficio Verbali Comando Polizia Municipale  tel. 
0541/828119 e mail: vigili@marignano.net  

 


