
Spett.le 

ATAP S.p.a. - UFFICIO SANZIONI 

Via Candiani, 26 

33170 Pordenone 

 

 

     Mail: atappn@atap.pn.it / Mail PEC: pec.atappn@legalmail.it      

 

 

SCRITTO DIFENSIVO 

ai sensi dell’art. 8, Legge Regionale 17 gennaio n. 1 
 

 

______________________________________  _______________ ______________________ 

Il / La sottoscritto/a     nato il                     a 
 

_________________________________ ________________________________________________  

residente a      indirizzo (via / piazza / numero) 
 

___________________________________________________________________________ 

Indirizzo mail o mail PEC 

 

in qualità di:  O -  sanzionato    O – genitore del sanzionato  O - ___________________ 

               (altro, specificare)  
 

di ______________________________________  _______________ ______________________ 

    nome e cognome     nato il                     a 
 

consapevole della responsabilità penale derivante da dichiarazioni false o mendaci 

ai sensi del codice penale e dell’art. 76 D.P.R. 445/2000 

DICHIARA DI OPPORSI 
 

al verbale numero: ____________________________________ del __________________________ 
 

e / o 
 

all’ingiunzione numero: _________________________________ del __________________________ 
 

 

PER LE SEGUENTI MOTIVAZIONI 
 

1. _________________________________________________________________________________________ 
 

_________________________________________________________________________________________ 
 

2. _________________________________________________________________________________________ 
 

_________________________________________________________________________________________ 
 

3. _________________________________________________________________________________________ 
 

_________________________________________________________________________________________ 

 

E CHIEDE PERTANTO 
 

________________________________________________________________________________________________ 
 

________________________________________________________________________________________________ 

 
Il sottoscritto dichiara, inoltre, ai sensi del D.lgs. 196/2003 e del Reg. 2016/679/UE, di essere informato che i dati personali contenuti 

nella presente dichiarazione saranno trattati, anche con strumenti informatici, unicamente per le finalità per cui sono stati acquisiti. 

 

Alla presente dichiarazione si allega copia di un documento d’identità in corso di validità. 

 

 

________________________________________   ____________________________________________ 

Luogo e data       f.to il /la dichiarante 

mailto:atappn@atap.pn.it
mailto:pec.atappn@legalmail.it

