
 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

        

        
 

 

 

DA  RESTITUIRE ALLA POLIZIA MUNICIPALE DI BOBBIO 
 

 

VERBALE N°:_____________________________________________ 

 

PROPRIETARIO:__________________________________________ 

 

CONDUCENTE:___________________________________________ 

 

NATO A _____________________(___) IL _____________________ 

 

RESIDENTE A ____________________________________(_______) 

 

VIA ______________________________________________________ 

 

PATENTE CAT. ____N°__________________RIL. IL _____________ 

 

DALLA PREFETTURA/MCTC DI _____________________________ 

 

FIRMA CONDUCENTE______________________________________ 

 

Allegare fotocopia patente del conducente 
 

 

 

COMUNE DI BOBBIO 

Provincia di Piacenza 

P.tta S. Chiara n° 1 

29022 BOBBIO  (PC) 


