
CONCELLO DE CUNTIS 

Rexistro 

INSTANCIA XERAL 

SOLICITANTE: 
NOME E APELIDOS OU  RAZÓN SOCIAL:  

DNI/CIF: TFNO: 

ENDEREZO: 

DATOS DO/A REPRESENTANTE:  

 

EXPÓN:  

 

 

 

 

 

SOLICITA:  

 

 

 

 

 

 

O/A  solicitante declara baixo a súa  responsabilidade ser certo canto subscribe. 

Cuntis, _____ de  ________________ de _______ 

Sinatura 

 

 

 

SR. ALCALDE PRESIDENTE  DO CONCELLO DE CUNTIS 
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