
AUTORIZACIÓN EMPADROAMENTO PROPIETARIO/A  DOMICILIO

(Sinatura)

  Sr. Alcalde-Presidente do Concello de Caldas de Reis

Caldas de Reís, a

DNI/NIFNome e apelidos ou razón social DNI/CIF

Enderezo:  Rúa / Número

Municipio                               Código postal             E-mail Provincia

Teléfono :  Fixo / Móbil

AUTORIZO a empadroarse no domicilio da miña propiedade/aluguer, sito na rúa/lugar  

RÚA/LUGAR NÚMERO 

Á/as persoa/s que se relacionan: 

APELIDOS E NOME
D.N.I.

Datos do/a solicitante:

Documentación que se achega:

Fotocopia do DNI

Xustificante propiedade vivenda (recibo luz, teléfono, escritura , etc):

CONCELLO DE CALDAS DE REIS 
Rúa Ferrería, 1 
Caldas de Reis 
36650-Pontevedra 

Reservado selos internos 

AVISO LEGAL 
Os datos persoais contidos na presente instancia son recollidos baixo o consentimento do interesado e serán obxecto de tratamento automatizado e incorporados aos ficheiros de información do Concello de 
Caldas de Reis que se encontran inscritos no Rexistro da Axencia Española de Protección de Datos. O seu uso restrinxirase exclusivamente á xestión municipal, podendo cederse ou comunicarse a outras 
administracións públicas ou terceiros nos supostos previstos na Lei orgánica 15/1999, do 13 de decembro de Protección de Datos de Carácter Persoal. Os interesados poderán exercitar ante o Rexistro Xeral do 
Concello de Caldas de Reis, os dereitos de acceso, cancelación, rectificación e oposición, nos termos establecidos pola lei indicada, acreditando a súa identidade no Concello de Caldas de Reis, r/Ferrería, nº 1, 
Caldas de Reis.
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