
  
D. _____________________________________________________________________ 

Vecino de (municipio) ________________________, y con domicilio en la Calle 

__________________________, mayor de edad, y provisto del D.N.I. 

Número________________ y teléfono ________________, ante V.S.     

EXPONE:    

Que ____________________________________________________________ 

_______________________________________________________________________

_______________________________________________________________________

_______________________________________________________________________

_______________________________________________________________________

_______________________________________________________________________

_______________________________________________________________________    

Por lo expuesto, a V.S.   

SOLICITA:   

Que tenga por presentada esta instancia , y previos los trámites oportunos, se 

sirva conceder al solicitante ________________________________________________ 

_______________________________________________________________________

_______________________________________________________________________

_______________________________________________________________________  

Puerto Lumbreras, a _____ de ___________________ de 20__       

SR. ALCALDE PRESIDENTE DEL AYUNTAMIENTO DE PUERTO LUMBRERAS     

_____________________________________________________________________________________ 
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