
RICHIESTA RISARCIMENTO DANNI 

 
 
Che cos’è.  
Il cittadino che subisce un danno presumibilmente imputabile al Comune di Rivalta di Torino può 

chiedere il risarcimento all’Amministrazione comunale per sinistri relativi all’attività istituzionale 

esercitata direttamente dall’Ente. 
 

 

Modalità di presentazione della domanda  
Il cittadino deve presentare domanda di risarcimento utilizzando l’apposito modulo “Richiesta 

danni” (o fac simile comprensivo della stessa tipologia di informazioni), ed inviarla al Comune di 

Rivalta di Torino con una delle seguenti modalità: 

 

- Tramite raccomandata A/R (Indirizzata a Comune di Rivalta di Torino, Via Canonico Balma 5  

- 10040 Rivalta di Torino); 
 

- Tramite posta elettronica certificata (PEC) all’indirizzo: protocollo.rivalta@cert.legalmail.it 

(riceve anche mail non certificate); 
 

- A mano all’ufficio protocollo del Comune di Rivalta di Torino, piano terra (concordando 

appuntamento al n. 011/9045554 oppure via mail protocollo @comune.rivalta.to.it). 
 
 

Documenti da presentare  
Alla richiesta di risarcimento dovrà essere allegata la documentazione indicata nella modulistica. 
 

 

A chi rivolgersi per ulteriori informazioni  
Mail: sinistri@comune.rivalta.to.it 
 

Costi  
Gratuito 

 

La conclusione della pratica è subordinata ai tempi di definizione del danno ed all’eventuale 

liquidazione da parte dell’assicurazione. 



(Mod. Richiesta danni 2021) 

 

Al Comune di Rivalta di Torino 

Via Balma, 5 

10040 Rivalta di Torino 

protocollo.rivalta@cert.legalmail.it 

 
 
 

 

Oggetto: RICHIESTA DI RISARCIMENTO DANNI A PERSONE E/O COSE SU AREE PUBBLICHE 
 

 

Il/la sottoscritto/a _______________________________________C.F. ___________________________________ 
 
nato/a____________________________________________________ il ___________________________________ 
 

residente a ____________________________________ via _________________________ n.______ cap________ 
 
tel. ___________________________ mail: ___________________________________________________________ 
 

 

 Proprietario  

 Conducente del veicolo 

 Esercente la patria potestà 

 Minore infortunato 

 Altro 

 Altro soggetto infortunato 
 
 

Cognome/nome_________________________________________ C.F.____________________________________ 
 
nato/a_____________________________________________________ il ___________________________________ 
 
residente a _____________________________________ via _________________________ n.______ cap________ 
 
tel. ____________________________ mail: ___________________________________________________________ 
 

 

consapevole delle sanzioni penali, previste dall’art. 76 del DPR 445/2000, nel caso di mendaci dichiarazioni, falsità 

negli atti, uso o esibizione di atti falsi o contenenti dati non più rispondenti a verità, sotto la sua responsabilità 
 
 

DICHIARA E DENUNCIA DI AVER SUBITO IL SEGUENTE DANNO 
 

 

Data incidente _____________________________________________ Ora __________________________________ 

LUOGO __________________________________________________________________________________________ 

(indicare nome della strada, numero civico e ogni altro elemento idoneo a identificare inequivocabilmente il luogo del 

sinistro) 

 

Tipologia di danno:  

 Danno a cose  



 Danno a persone  

 Danno a persone e cose  

 Danni al veicolo marca __________________________________________________ targa 

____________________ 

 
Eventuali testimoni_________________________________________________ telefono______________________ 

 

(allegare copia documento di identità dei testimoni) 

 

Causa del danno:   Buca su strada       Marciapiede dissestato     Segnaletica    Altro 

 

Descrizione dell’evento dannoso: __________________________________________________________________  
________________________________________________________________________________________________

_  
________________________________________________________________________________________________

_  
________________________________________________________________________________________________

_  
________________________________________________________________________________________________

_ 

 

Descrizione del danno subito:______________________________________________________________________  
________________________________________________________________________________________________

_  
________________________________________________________________________________________________

_  
________________________________________________________________________________________________

_  
________________________________________________________________________________________________

_ 

 

Quantificazione economica del danno:_______________________________________________ 

 

 

Dichiara che sono intervenuti sul luogo del sinistro e produce copia del verbale: 

 

 Carabinieri  

 

 Agenti di Polizia Municipale 

 

CHIEDE 

 

il risarcimento delle spese sostenute per i danni  patiti nella circostanza sopraesposta ed allega: 

  
 Documentazione fotografica del luogo preciso del sinistro (n.______ fotografie)  

 

 Documentazione fotografica dei danni riportati (n. ______ fotografie) 

 

 Dichiarazioni testimoniali (qualora presenti) 

 

 Copia documento identità  o patente di guida 

 

 Certificato assicurativo  



 

 Libretto di circolazione 

 

 Copia del referto medico di primo soccorso ed eventuali seguiti (n.______ documenti)   

 
 Preventivi di spesa o fatture/ricevute fiscali (n. ____________ documenti) 

 
 
 

 

(Nel caso di danni ad autoveicoli la richiesta deve essere presentata dal proprietario, controfirmata dal conducente se 

diverso dal proprietario. In tutti i casi verranno prese in considerazione solamente le richieste di risarcimento danni 

presentate dalla parte interessata (infortunato, proprietario auto, esercente la patria potestà) ovvero da un legale 

(avvocato) regolarmente abilitato e titolare di delega/procura a firma della parte offesa) 

 

 

Ai sensi del Reg. UE 2016/679 il cittadino richiedente dichiara di essere a conoscenza che i dati forniti sono trattati 

dall’Ente esclusivamente per le finalità connesse alla presente richiesta. Il titolare del trattamento dei dati in 

questione è il Comune di Rivalta di Torino. 

 

 

 

 

___________________ lì__________________ Firma ______________________________________________ 

 


