AYUNTAMIENTO
DE
OROPESA Y CORCHUELA

EQM iz
"

(Nombre y apellidos) , mayor de
edad, provisto de su DNI/Pasaporte n° con domicilio a efectos de notificacion en

Provincia . Calle, Plaza,
Avda ndmero , piso, puerta letra :
Telefono en nombre y representacion  de

con sede en ,

C.I.F.

Ante V.S. comparece y,

EXPONE

Por todo lo expuesto es por lo que,

SOLICITA, que una vez se tenga por presentado y admitido V.S. el presente escrito, previos los tramites

legales necesarios, me sea concedido:

Oropesa a , de de 2.0

Fdo.

SENOR ALCALDE-PRESIDENTE DEL EXCMO. AYUNTAMIENTO DE OROPESA Y
CORCHUELA
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