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RECURS PER  DENÚNCIA DE CIRCULACIÓ

DADES PERSONALS

Nom i Llinatges..........................................................................................DNI ....................................

Domicili ...............................................................................Núm.......................Pis................Porta.....

Municipi...............................................................................CP.............................................................

Tel. ................................................................................... Mòb. .........................................................

Fax.......................................................Correu electrònic.....................................................................

DADES DEL VEHICLE

Marca i model...................................................................................Matrícula.....................................

Data de la denúncia.............................................Hora.....................Expedient/Bolletí.........................

Lloc de la denúncia............................................................................Agent Denunciant......................

EXPÒS:

..............................................................................................................................................................

..............................................................................................................................................................

..............................................................................................................................................................

..............................................................................................................................................................

..............................................................................................................................................................

..............................................................................................................................................................

..............................................................................................................................................................

..............................................................................................................................................................

..............................................................................................................................................................

..............................................................................................................................................................

Bunyola, a...................d.......................................de...............

Signatura

Sa Plaça, 4  -  07110 Bunyola  -  T.  971 613 007 - 971 613 017  -  F.  971 615 227  -  ajuntament@ajbunyola.net


