N° Exp. Hoja:
& Fecha:

i Hora:

Lugar:

POLICIA LOCAL

INSTANCIAS

INSTANCIA: ESCRITO ALEGACIONES
(Sancién Trafico)

DATOS DEL SOLICITANTE:

Da/D. DNI/NIE:
Vecina/o de prov. ( ) C.P.
Con domicilio en ¢/ n® Esc. Piso Pta.

Teléfono/s:

Correo electronico (e-mail):

Que ha sido denunciado por infraccion a la actual ordenanza de trafico y circulacion

del municipio de Pinoso, con fecha , impuesta por el Agente N°:
por medio del Boletin n° , cometida con el vehiculo
MARCA Modelo , Matricula R

Y segun lo establecido y con el debido respeto EXPONE:

Esporlocual SOLICITA A V.5 Que, previos los tramites oportunos, se
sirva acceder a la peticion que se expresa, y que se proceda a la anulacion de la multa,
con el consiguiente archivo del expediente sancionador abierto ante SUMA GESTION
TRIBUTARIA.-

Lo que firmo en Pinoso, a de de

Firma,

SR/SRA. ALCALDE/ALCALDESA -PRESIDENTE/A DEL EXCELENTISIMO AYUNTAMIENTO DE PINOSO
(ALICANTE)
A la atencion de

Plaza de Espana n°. 1-03650 PINOSO (Alicante) — Teléf. 966970250- NIF: P-0310500D

El Excelentisimo Ayuntamiento de Pinoso, como Responsable de tratamiento de sus datos, le informa que los mismos podrén ser utilizados para el ejercicio de las funciones propias en el @&mbito de
sus competencias, cuya legitimacion estd basada en el ejercicio de poderes publicos otorgados a esta Entidad y el consentimiento del interesado. Se cederan datos, en su caso, a otras
Administraciones Publicas y a los Encargados del Tratamiento de los Datos. Los datos serdn conservados durante el tiempo necesario para poder cumplir con las obligaciones legales que
encomienda la normativa administrativa. De conformidad con lo dispuesto en las normativas vigentes en proteccidn de datos personales, 2016/679 (RGPD) y la Ley Orgénica de Proteccién de Datos
en Espana, los interesados podran ejercitar sus derechos reconocidos del tratamiento mediante instancia presentada ante el Registro General del Ayuntamiento. Informacién adicional:
Imprimir Formulario



https://pinoso.sedipualba.es/
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