
MOD 2 
INTESTAZIONE UFFICIO O COMANDO 

 
VERBALE DI RACCOLTA FUORI SEDE DI CAMPIONI DI FLUIDO DEL CAVO ORALE  

, COMMA 2-BIS, DEL CODICE DELLA STRADA 
 

Il ______/______/________ , in località _________________________________________________________ innanzi  

al (qualifica nome e cognome)_______________________________________________________________________________________________  

è presente il/la sig. ________________________________________________________________________________ 

nat___ a______________________________________(_______) il ______/______/________ , in altri atti identificato. 
 

dichiara di      [_]  aver      [_] non aver    assunto farmaci negli ultimi sette giorni.  
(in caso di risposta affermativa, indicare i farmaci assunti e acquisire copia di eventuale certificazione medica esibita) 

Farmaco assunto ;  

Farmaco assunto ;  

Farmaco assunto ;  

Farmaco assunto ;  

 

Preso atto che: 
  il test di screening eseguito su campione di saliva de  risultato non negativo per la/e    
              seguente/i sostanza/e: cocaina [_];   oppiacei [_];   metamfetamina  [_];   THC [_];   amfetamina [_];    altro [  ]  
              oppure 
 
 stupefacenti o psicotrope in quanto ____________________________________________________________ 

 _________________________________________________________________________________________ 

alle ore __________________ si è proceduto 87, comma 2-bis, del Codice della Strada e previa 
acquisizione del ato, alla raccolta mediante 
dispositivo_______________________________________________________________________________________ 
(indicare nome commerciale e ditta produttrice dei tamponi utilizzati)  
di n. 2 (due) campioni di fluido del cavo orale  posti in due provette identiche 
appositamente preconfezionate. 
 
Entrambe queste provette sono state sigillate con apposita etichetta adesiva anti-effrazione recante data della raccolta, 

ertamento, firma del prelevatore ed un codice identificativo univoco. 
medesimo codice identificativo univoco di quelle apposte 

sulle provette e sul modulo di catena di custodia che accompagna i campioni 
 

 

 

 

Il controcampione  saranno trasportati presso 
___________________________________________________________________________________________  
(indicare denominazione e sede del laboratorio presso il quale i campioni prelevati vengono analizzati)  

screening; il relativo rapporto di prova sarà comunicato a a di raccolta 
per i provvedimenti di competenza. 

 presso il 
suddetto laboratorio Autorità Giudiziaria competente ventuale analisi di revisione, per 
12 mesi dalla data di accettazione e poi smaltito. 

        L          
 
       __________________________                                                ____________________________ 

 


