Ajuntament de Montesquiu
Pl. Emili Juncadella, 1-2

08585 MONTESQUIU
INSTANCIA

1. Dades de l'interessat
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2. Dades del representant
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3. Sol-licitud

4. Documentacio que s’adjunta

[T] Fotocopia DNI/NIF

5. Lloc i data. Signatura del sol-licitant

SR./ SRA. ALCALDE-PRESIDENT DE L’AJUNTAMENT DE MONTESQUIU

Us informem que podeu exercitar davant I'Ajuntament els drets d’accés, rectificacio, cancel-lacid i oposicio, d’acord
amb el que estableix la Llei Organica 15/1999 de proteccid de dades de caracter personal.
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