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EXCMO. SR. ALCALDE PRESIDENTE DEL AYUNTAMIENTO DE LUMBRALES

LA/S PERSONA/S QUE A CONTINUACION SE RELACIONA/N SOLICITA/N SU ALTA EN EL PADRON DE HABITANTES DE ESTE MUNICIPIO, EN EL
SIGUIENTE DOMICILIO :

DIRECCION : NUMERO : ESC.:
PLANTA : PUERTA :
CODIGO POSTAL : ‘ LOCALIDAD : PROVINCIA :
SOLICITANTE 1
DNI/ NIF : ‘ NOMBRE :
1er APELLIDO : 22 APELLIDO :
TELEFONO : CORREOQ ELECTRONICO :
FECHA NACIMIENTO: / / sexo:v[OmO TITULACION ACADEMICA :
PAIS : NACIONALIDAD :
SOLICITANTE 2
DNI/ NIF : NOMBRE :
1er APELLIDO : 22 APELLIDO :
TELEFONO : CORREO ELECTRONICO :
FECHA NACIMIENTO: / / sexo:vOm[ TITULACION ACADEMICA :
PAIS : NACIONALIDAD :
SOLICITANTE 3
DNI/ NIF: ‘ NOMBRE :
1er APELLIDO : 22 APELLIDO :
TELEFONO : CORREO ELECTRONICO :
FECHA NACIMIENTO: / / sexo:vEIm[d TITULACION ACADEMICA :
PAIS : NACIONALIDAD :

ATALEFECTO, MANIFIESTA/N ESTAR EMPADRONADA/S ANTERIORMENTE, EN EL PADRON EL PADRON HABITANTES REFERIDO AL 1 DE MAYO DE
1996 Y SUS RECTIFICACIONES POSTERIORES, DEL MUNICIPIO DE:

DIRECCION : NUMERO : ESC. : PLANTA :

PUERTA : CODIGO POSTAL :

LOCALIDAD : PROVINCIA : PAIS :

POR LO ESPECIFICADO ANTERIORMENTE, Y EN EL CASO DE QUE NO FIGURE/MOS POR CUALQUIER CIRCUNSTANCIA EN EL PADRON DE HABITANTES QUE SE INDICA EN AL
PARRAFO ANTERIOR, DAMOS NUESTRA CONFORMIDAD PARA QUE SE PROCEDA A LA ANULACION EN EL PADRON MUNICIPAL DE HABITANTES Y EN EL CENSO ELECTORAL DE
CUALQUIER OTRA INSCRIPCION QUE PUDIERA EXISTIR CON ANTERIORIDAD A LA FECHA EN QUE SE REALIZA LA PRESENTE PETICION.

AUTORIZO/ZAMOS A LOS MAYORES DE EDAD RELACIONADOS EN ESTA SOLICITUD, PARA COMUNICAR AL AYUNTAMIENTO LAS FUTURAS VARIACIONES DE NUESTROS DATOS,
PARA OBTENER CERTIFICADOS O VOLANTES DE EMPADRONAMIENTO Y ASIMISMO PARA CONSENTIR NUEVAS INSCRIPCIONES : S ID NO D

Y PARA QUE ASi CONSTE, FIRMO LA PRESENTE SOLICITUD EN MI NOMBRE Y, EN SU CASO, EN EL DE LAS PERSONAS QUE FIGURAN RELACIONADAS EN LA MISMA.

En a de de
FIRMA DE LOS MAYORES DE EDAD : SOLICITANTE 1 : SOLICITANTE 2 : SOLICITANTE 3 :
Ayuntamiento de Lumbrales ¢ Plaza Mayor, 1 ¢ 37240 Lumbrales ¢ Salamanca ¢ Espaiia Pag.1de 1

Tel. 923 51 20 02 ¢ Fax : 923 51 21 61 ¢ ayto.lumbrales@outlook.com
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