
     
         AYUNTAMIENTO DE ALBOX 

                   P-O400600-C 

 

  
 
   D/ña. _________________________________________ 

con D.N.I./N.I.E./PASAPORTE número _________________________, 

domicilio en la localidad de______________________________________, 

Calle ______________________________________, número __________, 

Tlf. ______________________________ , con el debido respeto, 

    

   EXPONE: 

 
 
 
 
 
 
 
 
   
   En su virtud, 
 
   SOLICITO: 
 
 
 
 

Albox, a            de                                   de 2.0 
 
 
 
 
 

                 Sr.  
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