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	Entrada núm.
	

	Data entrada
	



                                                                                                                                                                                Espai d’Atenció Ciutadana (EAC)

SOL·LICITUD CANVI DE DOMICILI
	Nom i cognoms:

	Domicili:
	Número:

	Referència cadastral:

	Població:
	Codi postal:

	DNI/NIF:
	Telèfon:

	Adreça electrònica:


Relació de persones que efectuen el canvi de domicili a més del sol·licitant o només segons la relació adjunta:
	Nom i cognoms
	DNI/NIF

	
	

	
	

	
	

	
	


	Domicili anterior
	


	Domicili d’alta
	


I, perquè així consti, i als efectes oportuns, signo aquest document a
Deltebre, _____ de/d’ ________________ de ______
	Signatura dels/del sol·licitant/s:



Signatura del/la propietar/a:








De conformitat amb allò que disposa la Llei orgànica 15/1999, de 13 de desembre, de protecció de dades de caràcter personal, us informem que les dades de caràcter personal que ens faciliteu seran objecte de tractament i s’incorporaran a un fitxer de titularitat municipal, la finalitat del qual és gestionar la petició i mantenir la comunicació i la informació necessàries per a proporcionar  un servei de qualitat. Així mateix, us informem que les vostres dades no seran cedides a tercers, tret de les entitats o autoritats públiques a les quals sigui necessari o obligatori cedir-les per poder gestionar la vostra sol·licitud, així  com en qualsevol supòsit emparat per la legislació vigent. Com a persona interessada, podeu exercitar els drets d’accés, rectificació, cancel·lació i, si escau, oposició, enviant una sol·licitud per escrit, acompanyada d’una fotocòpia del vostre document d’identitat, a l’AJUNTAMENT DE DELTEBRE, Plaça 20 de Maig, 1. 43580 Deltebre.

