Pollicia Lecal e Ares wesrsrsrasmamsman,

ESCRITO DE ALEGACIONES POR DENUNCIA DE TRAFICO

Datos de la denuncia
N° Boletin o N° Expediente FECHA DE LA DENUNCIA
Dia: Mes: Aio: Hora:

LUGAR DE LA DENUNCIA

DATOS DEL VEHICULO
Matricula: Marca y modelo:

HECHO DENUNCIADO

Datos del/a recurrente

Primer apellido: Segundo apellido:

Nombre: N° D.N.L:

Domicilio: N°:
Localidad : Provincia:

La persona cuyos datos se consignan, EXPONE:

Por todo ello, solicito que habiendo presentado este escrito, se sirva admitirlo y por razén de lo
expuesto, acuerde se deje sin efecto la denuncia formulada eximiendo al solicitante de la
responsabilidad derivada de la misma.

Ares, a de de 20

Firma

SR. ALCALDE PRESIDENTE DEL AYUNTAMIENTO DE ARES.




