AYUNTAMIENTO DE ALBALATE DE CINCA

D/DNA. , con D.N.I. ndm
, mayor de edad, con domicilio a efectos de notificaciones en

( ), Calle

no. , C.P. , teléfono no,

SOLICITA: Certificado de empadronamiento / convivencia o

A los efectos de

Autorizo a D/Dia. con D.N.I.

no. a solicitar y recoger dicha documentacion.

En a de de

Fdo.

SR. ALCALDE- PRESIDENTE DEL AYUNTAMIENTO DE ALBALATE DE CINCA

Plaza Mayor, 1 22534 Albalate de Cinca Tel.: 974 468858 Fax: 974 469204
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