Ayuntamiento de Saucelle.

SOLICITUD DE ALTA POR CAMBIO DE RESIDENCIA (ALTA POR INMIGRACION)

(Real decreto 2612/1996, de 20 de diciembre, por el que se modifica el reglamento de Poblacion y Demarcacion Territorial de las Entidades
Locales) (Art.70 “Cuando una persona cambie de residencia debera solicitar por escrito su alta en el Padron del Municipio de destino, el cual,
en los diez primeros dias del mes siguiente, la remitird al municipio de procedencia, donde se dard de baja en el Padrén al vecino sin mas

tramite”)
con DN.Ln® . ... i T YL SRR XUt Y FOUROURRURRUN + | - ==, -4 o SO
y con domicilio en esta localidad, (Calle, n°, piso, letra, escalera s etc.)

..................................... una vez leido el Art. 70 del Reglamento que se especifica en la cabecera del presente escrito, SOLICITA su
empadronamiento en esta localidad, asi como (en su caso) el de las personas que se relacionan a continuacion y que se expresan en la hoja del
Padrén de Habitantes que se adjunta:

(*)Incluyase los datos del solicitante en la siguiente relacion.

1-Nombre: Sexo Provincia nacimiento: DNI.: Titulo escolar o
académico
1° Apellido: A\ Municipio o Pais de nacimiento N° Documento
(Extranjero)
2° Apellido: M Fecha de nacimiento Nacionalidad
(Extranjeros)
2-Nombre: Sexo Provincia nacimiento: DNI.: Titulo escolar o
académico
1° Apellido: A% Municipio o Pais de nacimiento N° Documento
(Extranjero)
2° Apellido: M Fecha de nacimiento Nacionalidad
(Extranjeros)
3-Nombre: Sexo Provincia nacimiento: DNI.: Titulo escolar o
académico
1° Apellido: v Municipio o Pais de nacimiento N° Documento
(Extranjero)
2° Apellido: M Fecha de nacimiento Nacionalidad
(Extranjeros)
4-Nombre: Sexo Provincia nacimiento: DNI.: Titulo escolar o
académico
1° Apellido: v Municipio o Pais de nacimiento N° Documento
(Extranjero)
2° Apellido: M Fecha de nacimiento Nacionalidad
(Extranjeros)

A tal efecto, manifiesto estar empadronado anteriormente y con las personas (en su caso) que anteceden, en el Padron Municipal de habitantes
referido al 1 de mayo de 1996 y sus rectificaciones posteriores, del municipio de............cooeiiviiiiiiiiiiiiiiiiiiiniianin,
PIOVINCIA. ...uinttiiiiieiieiaeeaeen, calle....oooiiiii en el cual a la vista de lo expuesto deseamos causar baja.

Por lo especificado anteriormente, y en el caso de que no figuremos por cualquier circunstancia en el Padron de Habitantes que se indica en el
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. Y para que asi conste,
firmamos la presente solicitud en:

Saucellea.............oovvvvininnnnn. de..oviiiiii de2.....
Firma de los mayores de edad,

ILMO. SR. ALCALDE-PRESIDENTE DEL EXCMO. AYUNTAMIENTO DE SAUCELLE (SALAMANCA)




	con DNI n: 
	nacidoa el: 
	domicilio: 
	en: 
	localidad: 
	Calle: 
	n: 
	piso: 
	letra: 
	escalera: 
	etc: 
	una vez leído el Art 70 del Reglamento que se especifica en la cabecera del presente escrito SOLICITA su: 
	1Nombre: 
	Sexo: 
	Provincia nacimiento: 
	DNI: 
	1 Apellido: 
	V: 
	Municipio o País de nacimiento: 
	Título escolar o académicoN Documento Extranjero: 
	2 Apellido: 
	M: 
	Fecha de nacimiento: 
	Título escolar o académicoNacionalidad Extranjeros: 
	2Nombre: 
	Sexo_2: 
	Provincia nacimiento_2: 
	DNI_2: 
	1 Apellido_2: 
	V_2: 
	Municipio o País de nacimiento_2: 
	Título escolar o académicoN Documento Extranjero_2: 
	2 Apellido_2: 
	M_2: 
	Fecha de nacimiento_2: 
	Título escolar o académicoNacionalidad Extranjeros_2: 
	3Nombre: 
	Sexo_3: 
	Provincia nacimiento_3: 
	DNI_3: 
	1 Apellido_3: 
	V_3: 
	Municipio o País de nacimiento_3: 
	Título escolar o académicoN Documento Extranjero_3: 
	2 Apellido_3: 
	M_3: 
	Fecha de nacimiento_3: 
	Título escolar o académicoNacionalidad Extranjeros_3: 
	4Nombre: 
	Sexo_4: 
	Provincia nacimiento_4: 
	DNI_4: 
	1 Apellido_4: 
	V_4: 
	Municipio o País de nacimiento_4: 
	Título escolar o académicoN Documento Extranjero_4: 
	2 Apellido_4: 
	M_4: 
	Fecha de nacimiento_4: 
	Título escolar o académicoNacionalidad Extranjeros_4: 
	en el cual a la vista de lo expuesto deseamos causar baja: 
	Apellidos y Nombre: 


