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A L’ATENCIÓ DEL SECRETARI GENERAL DE LA CONSELLERIA DE MOBILITAT I 
HABITATGE 
 
Sol·licitud d’aplicació de la/les reduccions prevista/es a l’article 85.3 de la Llei 
39/2015, d’1 d’octubre, del Procediment Administratiu Comú de les 
Administracions Públiques 
 
_____________________________________, amb número de DNI/NIE/CIF__________________ 

domicili a efectes de notificació______________________________________________________ 

_________________________________________________  telèfon de contacte________________ 

i adreça de correu electrònic________________________________________________________. 

 
 
     Reconec la meva responsabilitat en relació amb les infraccions incloses dins 
l’expedient sancionador núm. HA______ /202__ , corresponent una reducció d’un 
20%. 
 
     Sol·licit el pagament voluntari de la sanció que procedeix dins l’expedient 
sancionador núm. HA______ /202___, corresponent una reducció de un 20%. 
 
 
Per la present, desistesc o renuncii a qualsevol acció o recurs en via administrativa 
contra la sanció. 
 
 
Palma, _______de________________ de 202__ 
 
La persona interessada 
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