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AYUNTAMIENTO DE
VILLAR DEL INFANTADO
(CUENCA)

BORRAR DATOS

El abajo firmante, mayor de edad, AUTORIZA a la persona indicada en este documento
para que, en su nombre efectle, respecto al Padron Municipal de Habitantes, las diligencias
relativas al asunto que asimismo se indica:

DATOS DEL AUTORIZANTE

Nombre y apellidos Documento de identidad:

Domicilio:

DATOS DEL AUTORIZADO

Nombre y apellidos Fecha de Nacimiento | Documento de identidad

NGmero de personas autorizadas |

TRAMITE QUE SE AUTORIZA (indicar con una X)

[] Inscripcion en el mismo domicilio donde consta empadronada la persona autorizante.

[ ] Inscripcion en una vivienda no ocupada cuya titularidad corresponde a la persona autorizan-
te (adjuntar justificante de propiedad de dicho domicilio).

[] Solicitud de alta/cambio de domicilio 0 modificacion de datos personales de la persona autorizante.

[ ] Solicitud de certificado/volantes de empadronamiento.

= Y- R de v de 200.....
El Autorizante
(Firma)
IMPRIMIR

DOCUMENTACION A PRESENTAR:
— Fotocopia del documento de identidad del Autorizado.
— Fotocopia del documento de identidad del Autorizante.
— Documentacion correspondiente al tramite que se autoriza.
— Fotocopia de contrato que justifique titularidad de la vivienda (contrato, alquiler, factura
suministro agua, luz, gas, etc.)

IImo. Sr. Alcalde Presidente del Concejo Abierto de Villar del Infantado.
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