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                                                                                                           Al Comando Polizia Locale 
                                                                                           di Grantorto (Padova)  

 

Oggetto: comunicazione dei dati personali e della patente del conducente responsabile della violazione accertata 

con verbale numero ________________ del ____________________ 

 

Il Sottoscritto (cognome)____________________ (nome)_________________________ 

Nato/a a _________________________________ il _____________________________ 

Residente a ______________________________ in Via ___________________________ n. _________ 

IN QUALITA’ DI: 

 Proprietario 

 Legale Rapp. della Ditta__________________________________________________________ 

 Delegato del Legale Rapp. della Ditta_______________________________________________ 

Marca____________________ Modello _____________________ Targa_____________________ 

 

consapevole delle responsabilità e delle sanzioni penali nel caso di false attestazioni, (art 76 DPR. n. 445/2000), 

sotto la propria personale responsabilità, 

DICHIARA: 

 che nelle circostanze di tempo e di luogo riportate nel verbale di contestazione il sottoscritto si trovava alla 

guida del veicolo con il quale è stata commessa la violazione contestata. 

Titolare di Patente di Guida della Cat._________  n. _______________________________ 

Rilasciata da (Pref./D.T.T. di)_______________________ il _________________________ 

Valida fino al_______________________________________________________________ 

 che nelle circostanze di tempo e di luogo riportate nel verbale di contestazione il veicolo era condotta dal 

Signor/a (cognome)_________________________ (nome)___________________________ 

Nato/a a ___________________________________ il _____________________________ 

Residente a ______________________________ in Via ___________________________ n. _________ 

Titolare di Patente di Guida della Cat._________  n. _______________________________ 

Rilasciata da (Pref./D.T.T. di)_______________________ il __________________________ 

Valida fino al________________________________________________________________ 

 

Altro_______________________________________________________________________________________

____________________________________________________________________________________________

_______________________________________________________________________ 

 

                                                                                                            Firma leggibile del dichiarante 

Data_____________________                                                   ________________________________ 

 

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 “Io sottoscritto/a -----nato/a a ---- il ---e residente a ----
--in via ---DICHIARO che la fotocopia del seguente documento, è conforme agli originali in mio possesso.” La 
copia fotostatica deve essere firmata 


