‘v’nui ‘a'

3‘,‘&55}75 A yyurrrlarmiento

‘ “ EXCELENTISIMO AYUNTAMIENTO DE GASTILLO DE LOCUBIN

Blas Infante 19 CP 23670 Tf 953591364 fax 953591311

SOLICITUDES CERTIFICADOS AEPSA

Deo/D# , con domicilio en

Castillo de Locubin, Documento Nacional de Identidad nuUmero

EXPONE
Se le expida Certificado de Convivencia y Empadronamiento.
Ademas, se me certifiquen las jornadas trabajadas en las obras AEPSA

del Excmo. Ayuntamiento (Sl |:| INO |:| ), tachese lo que no proceda.

CONYUGE: D.N.I.

HIJAS MAY ORES DE 16 ANOS. Apellidos, Nombre y DNI.

Castillo de Locubina___ de de 20
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