SOLICITUD CERTIFICADO DE CONVIVENCIA

D/D2. , mayor

de edad, con D.N.l. n° , 'Y domicilio en (Calle, Avda. etc.)
, no

Localidad C.P. Provincia , TIfno.

, con el debido respeto,

SOLICITO CERTIFICADO DE CONVIVENCIA CON:

Nombre y Apellidos Parentesco DNI/NIE / PTE

En Motilla del Palancar a, de de 2.01_

Firma,

ILMO. SR. ALCALDE-PRESIDENTE DEL AYUNTAMIENTO DE MOTILLA DEL PALANCAR
(CUENCA).-




