
D____________________________________________. Con domicilio en ________________________________________ de _____________________, con D N I nº_______________. 



SOLICITA:


Le sea expedida certificación de inscripción en el Padron Municipal de Habitantes _______________________(individual o de unidad familiar),  de las siguientes personas:

	NOMBRE Y APELLIDOS
	DOMICILIO
	D N I

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	






Fecha:_________________________







El Solicitante






Fdº__________________________.
