RICHIESTA COPIA ATTI AI SENSI DELLA LEGGE 241/'90

	il sottoscritto
	     


	nato a
	     
	(     )
	
	in data
	  /  /    


	e residente in
	     
	(     )
	via
	     


	n
	     
	  C.F.- P. IVA
	     
	recapito telefonico
	     


	in qualità di
	     


CHIEDE

ai sensi dell'art.10 della L. 7 agosto 1990, n.241, copia dei seguenti documenti: 

	 FORMCHECKBOX 
 n
	     
	copia/e della documentazione fotografica relativa al sinistro (€ 0,50 a foto )


	 FORMCHECKBOX 
 n
	     
	copia/e degli atti relativi al fascicolo relativo all'incidente stradale verificatosi


	il
	  /  /    
	tra le parti:
	     
	(€ 0.50 a foglio)


	per il seguente motivo
	     


INVITA A:
	


	 FORMCHECKBOX 
 recapitare i documenti richiesti a mezzo posta raccomandata all'indirizzo sottostante: (€ 5,60 sp.postali)                 

	
	


	 FORMCHECKBOX 
 non recapitare i documenti ma conservarli presso l'ufficio per passare a ritirarli.


	
	
	


	Manziana
	  /  /    


	il richiedente
	     


