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	AYUNTAMIENTO   DE   CENES   DE    LA  VEGA

	
	C.I.F. P-1804800-I                                              N.R.E. 01180476



AUTORIZACIÓN


Mediante el presente documento autorizo a la/s persona/s que al pie se relacionan, a que se empadronen en mi domicilio situado en...................................................................................................... de Cenes de la Vega.



Cenes de la Vega a.......,de..................de 200



Fdo.:......................................................................




(nombre y apellidos autorizante)





Firma: ............................................. 





DNI.:...............................................

D./Dª................................................................................ DNI......................

D./Dª................................................................................ DNI......................

D./Dª................................................................................ DNI......................

D./Dª................................................................................ DNI......................

D./Dª................................................................................ DNI......................

D./Dª................................................................................ DNI......................

D./Dª................................................................................ DNI......................

_____________________________________________________________________________________________       
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