
 

ALLA PROVINCIA DI RAVENNA 

   Piazza dei caduti per la Libertà, 2 

 

 

Oggetto della petizione: _______________________________________________________________ 

____________________________________________________________________________________

____________________________________________________________________________________

____________________________________________________________________________________

____________________________________________________________________________________ 

 

 

Testo della petizione: _________________________________________________________________ 

____________________________________________________________________________________

____________________________________________________________________________________

____________________________________________________________________________________

____________________________________________________________________________________ 

 

 

Promotori  

cognome _____________________________________  nome _________________________________ 

luogo e data di nascita  _________________________________________________________________ 

indirizzo ___________________________________________ città _____________________________ 

firma _______________________________________  

 

 

cognome _____________________________________  nome _________________________________ 

luogo e data di nascita _________________________________________________________________ 

indirizzo ___________________________________________ città ____________________________ 

firma _______________________________________  

 

 

cognome _____________________________________  nome _________________________________ 

luogo e data di nascita _________________________________________________________________ 

indirizzo ___________________________________________ città ____________________________ 

firma _______________________________________  

 

 

 

 

Seguono le firme dei sottoscrittori della petizione. 

 

 



Foglio n. ____________   Vidimazione: _______________________ 

 

 
Data e numero di protocollo __________________________ 

_________________________________________________ 

Oggetto della petizione: ________________________________________________________________________________ 

_____________________________________________________________________________________________________

____________________________________________________________________________________________________ . 

Termine finale di raccolta delle firme ______________________________________________________________________ 

N. NOME E COGNOME LUOGO E DATA DI NASCITA INDIRIZZO FIRMA
∗

 

     

     

     

     

     

     

     

     

     

     

     

     

     

     

     

     

     

     

     

     

     

     

 

                                                           
∗ Informativa ai sensi dell'art. 13 del Decreto Legislativo 30 giugno 2003, n. 196: i dati raccolti saranno trattati solo al fine di procedere 

all'espletamento delle funzioni attribuite alla Provincia di Ravenna nell'osservanza delle leggi e saranno archiviati in locali della Provincia. 

Tali dati saranno comunicati e o diffusi solo in esecuzione di precise disposizioni normative. Gli interessati potranno esercitare i diritti loro 

concessi dall'articolo 7 del Decreto Legislativo 30 giugno 2003, n. 196. Il responsabile del trattamento è il Dirigente del Settore Processi di 

Supporto. 



Foglio n. ____________   Vidimazione: _______________________ 

 

 

Testo della petizione: ___________________________________________________________________________________ 

_____________________________________________________________________________________________________

_____________________________________________________________________________________________________

_____________________________________________________________________________________________________

_____________________________________________________________________________________________________

____________________________________________________________________________________________________ . 


