
Spett.le
Comune di Cusano Milanino
c.a. Ufficio Sviluppo Economico

Il sottoscritto                                                                     nato a                                                              ,

Residente a                                                                        in   via                                                            ,

Codice Fiscale                                                                   Tel..                                                                ,  

DICHIARA

Che in data                                                                                    alle ore                                                ,

in via                                                                                             all’altezza del civico n.                      *

ha 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:

                                                                                                                                                                                                

                                                                                                                                                                                                

                                                                                                                                                                                                

                                                                                                                                                                                                

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

 danni fisici                                                                                                                                           

                                                                                                            
 danni alle cose                                                                                                                                    

                                                                                                            
 fermo lavorativo (se lavoro autonomo)                                                                                              

                                                                                                            



Ha/hanno assistito al sinistro i sigg.                                                                                                        

                                                                                                                                                                 

Il sottoscritto, a sostegno di quanto affermato allega:

 documentazione medica                                                                                                                     

 fotografie                                                                                                                                             

 verbali Vigilanza Urbana/Carabinieri                                                                                                

 preventivi/fatture/scontrini fiscali                                                                                                      

Si riserva di produrre ulteriore documentazione.

Legge sulla privacy n. 675/96 – I dati forniti sono indispensabili per lo svolgimento della pratica.
Il Comune di Cusano Milanino li utilizzerà, in forma cartacea ed informatica, solo per questo
procedimento. L’interessato potrà accedere ai dati personali chiedendone la correzione,
l’integrazione e ricorrendone gli estremi, la cancellazione o il blocco. 

Cusano Milanino, _________________

Firma
____________________________

* Nota: nel caso in cui non sia possibile specificare il numero civico, allegare documentazione
fotografica del luogo in cui è avvenuto il sinistro. 

Modulistica a cura dell’Ufficio Relazioni con il Pubblico
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