
 
 
       Al Signor SINDACO del Comune di  

 
[   ] Istrana     [  ] Morgano 

 

 
 
OGGETTO:  Ricorso/scritti difensivi, ai sensi art. 18 della Legge n. 689/1981  

avverso verbale n. ______________ redatto da ______________________________ 
 
 
 
Il/La sottoscritto/a _________________________________________________________________ 
Nato/a a ______________________________________________ il ________________________  
e residente a _________________________________ in via ______________________________,  
documento di riconoscimento ____________________________________n.__________________ 
rilasciato da ___________________________ in data _____________.  
recapito telefonico_________________________________________ 
in relazione al Verbale n. ______________________ del  ________________________  
notificato_________________________ redatto da _____________________________________ 
 

     presenta formale ricorso/scritti difensivi 
              ai sensi dell’art.18 della Legge n.689/1981 

 
avverso il verbale sopra citato per i seguenti motivi: ______________________________________ 
________________________________________________________________________________
________________________________________________________________________________
________________________________________________________________________________
________________________________________________________________________________
________________________________________________________________________________
________________________________________________________________________________
________________________________________________________________________________
________________________________________________________________________________
________________________________________________________________________________
________________________________________________________________________________
________________________________________________________________________________
________________________________________________________________________________
________________________________________________________________________________
________________________________________________________________________________ 
 
[   ]  Si richiede altresì l’audizione personale. 
 
In definitiva si chiede:  � l’archiviazione  

� la riduzione sanzione amm.va 
del verbale oggetto di ricorso. 
 
Atti allegati: 

- Copia documento personale di riconoscimento 
- Copia del verbale di contestazione 
- ________________________________________  

Rimanendo in attesa di cortese riscontro, Distinti saluti. 
         FIRMA 

        _____________________ 


