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AUTORIZACIÓN A EFECTOS DE EMPADRONAMIENTO

D./Dña. ______________________________________________________________

con DNI  ______________________Teléfono ______________________

domiciliado/a en ________________________________________________________

AUTORIZO a D/Dª _____________________________________________________

con DNI  _____________________ 

· A ser dado de alta en el Padrón Municipal de Habitantes de Alaquàs en el siguiente domicilio __________________________________________________

· A modificar los siguientes datos padronales:


_____________________________________

_____________________________________

_____________________________________

_____________________________________

· A solicitar certificado de empadronamiento y/o convivencia y/o residencia

· A cambiar de domicilio, causando baja en el domicilio sito en C/________________________________________________________ y alta en el domicilio sito en C/ ________________________________________________ 

Alaquàs, a _____ de ____________ de 20___

Fdo. __________________________________

AUTORITZACIÓ A EFECTES D’EMPADRONAMENT

Sr./Sra. ______________________________________________________________

amb el DNI  ______________________Telèfon ______________________

domiciliat/da en ________________________________________________________

AUTORITZE a Sr./Sra.___________________________________________________

amb el DNI  _____________________ 

· A ser donat d’alta en el Padró Municipal d’Habitants d’Alaquàs en el següent domicili ___________________________________________________________

· A modificar les següents dades del padró:


_____________________________________

_____________________________________

_____________________________________

_____________________________________

· A sol·licitar un certificat d’empadronament i/o convivència i/o residència
· A canviar de domicili, causant baixa en el domicili situat en C/_________________________________________________________ i alta en el domicili situat en C/ ________________________________________________
Alaquàs, a _____ d ____________ de 20___

Firma __________________________________



























