
SR. ALCALDE‐PRESIDENTE DEL AYUNTAMIENTO DE LOMINCHAR

SOLICITANTE

D.N.I TELÉFONO

MUNICIPIO COD. POSTAL

REPRESENTADO POR
D.N.I TELÉFONO

MUNICIPIO COD. POSTALDOMICILIO

NOMBRE Y APELLIDOS O DENOMINACIÓN SOCIAL

DOMICILIO

PROVINCIA

SOLICITUD GENERAL MODELO 900

NOMBRE Y APELLIDOS O DENOMINACIÓN SOCIAL

SOLICITA Y/O EXPONE:

Firma del solicitante o representante

Lominchar a……….de…………………………….de20……..

Ayuntamiento de Lominchar. Calle Cambroneras, nº 36   Tfno. 925.55.81.01 Fax: 925.55.83.27

PROVINCIA

Que 
…………………………………………………………………………………………………………………………………….........................
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