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SOLICITUD DEL INTERESADO 

SOLICITANTE 

Nombre Apellidos 

  

NIF Domicilio (Calle, número y Población) 

  

Teléfono E-mail 

  

  

En representación de 

Nombre  

 

CIF Domicilio (Calle, número y Población) 

  

 
Que en su condición de solicitante, desea solicitar la baja de la Tasa/s que seguidamente se 
describe, en la ubicación que se indica de esta localidad. 
 

LOCALIDAD UBICACIÓN 

  

DESCRIPCION 
TASAS 

 

Se acompañan a esta solicitud los siguientes documentos: 

  

  

  

  

 
Que previos los trámites e informes pertinentes, y con sujeción a las normas jurídicas 
establecidas, se sirva conceder el permiso necesario para otorgar la baja de la Tasa/s que se 
ha descrito.  

 
En OROPESA , a ____ de ____________________ de _____. 

 
Firma, 

 
 
 
 
 
 
 

SR.  ALCALDE PRESIDENTE DEL AYUNTAMIENTO DE OROPESA  


