
 
AYUNTAMIENTO DE POBLETE 

                     (CIUDAD REAL) 
 
 
 
 
El que suscribe D. ___________________________________________________ 
 

con DNI nº _____________ con domicilio fiscal en calle ___________________ nº___ 
 
del municipio de _______________ CP ________ provincia de ___________________, 
 
número de teléfono ____________________, correo electrónico___________________ 
 
 a Vd. respetuosamente. 
 

EXPONE: 
 

Que: _____________________________________________________________ 
 

______________________________________________________________________ 
 
______________________________________________________________________ 
 
______________________________________________________________________ 
 
es por lo que 
 

SOLICITA: 
 

Que previos los trámites e informes correspondientes se sirva expedir la  
 

correspondiente__________________________________________________________ 
 
______________________________________________________________________ 
 
______________________________________________________________________ 
 
______________________________________________________________________ 
 

En Poblete, a _____ de _________________ de 20___. 
 

 
 
 

SR. ALCALDE-PRESIDENTE  DEL AYUNTAMIENTO DE POBLETE 


