
MODULO RICHIESTA ATTESTAZIONE DI INUTILIZZABILITÀ VEICOLO (L. 26/01/2026, n. 14) 

AL COMANDO DI POLIZIA LOCALE 

DI ______________________ 

prov. data di nascita 

prov. cap 

civico codice fiscale 

pec 

DATI DEL RICHIEDENTE O DEI RICHIEDENTI 

Nome e cognome 

luogo di nascita 

città di residenza 

indirizzo di residenza  

telefono 

in qualità di:     ☐ proprietario/i del veicolo     ☐ erede/i     

☐ altro
DATI DEL VEICOLO SOTTOPOSTO A FERMO AMMINISTRATIVO (art. 86 DPR 602/1973) 

Tipo:     ☐ veicolo     ☐ autovettura     ☐ motoveicolo     ☐ Autocarro      ☐ altro 

targa  marca modello 

LUOGO DI CUSTODIA DEL VEICOLO 

Tipologia di area:     ☐ pubblica     ☐ privata del richiedente     ☐ private di terzi     ☐ condominiale 

ubicazione città indirizzo 

SI RICHIEDE 

Il rilascio della attestazione di inutilizzabilità del veicolo sopraindicato ai sensi della L.14/2026 per poter eseguire la demolizione 
nonostante sia gravato da fermo fiscale in quanto il mezzo versa in condizioni di grave deterioramento dovute a prolungato stato di 
abbandono, esposizione agli agenti atmosferici e/o atti vandalici, risultando pertanto inutilizzabile e non idoneo alla circolazione.  

SI DICHIARA CHE 

☐ le condizioni di inutilizzabilità sono evidenti senza alcun accertamento tecnico (ad es. vetri rotti, carrozzeria gravemente
deteriorata, presenza di danni strutturali ben visibili che ne impediscano la circolazione, ecc.) e pertanto allega documentazione
fotografica;

☐ le condizioni di inutilizzabilità non sono evidenti e pertanto allega perizia tecnica (rilasciata da officina meccanica, ingegnere o
perito meccanico, perito assicurativo o altro soggetto abilitato).

DOCUMENTAZIONE ALLEGATA 

☐ carta d’identità elettronica ovvero altro documento di identità e tessera sanitaria del richiedente;
☐ documento unico di circolazione oppure denuncia di smarrimento;
☐ Assolvimento dell'imposta di bollo mediante n. 2 marche da bollo da € 16,00 (una applicata sull'istanza e

una consegnata integra per il rilascio dell'attestazione);"

☐ attestazione di pagamento del servizio a richiesta dei privati di €. ________ da versare mediante PagoPA;

________________, li ___________________________

  Firma del richiedente 

___________________________________ 

SPAZIO MARCA DA BOLLO € 16,00(Istanza di parte)
Da applicare e annullare a cura del Comando
finale
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