PADRON MUNICIPAL DE HABITANTES DE MIRANDA DE EBRO (BURGOS)

ANEXO 3 - AUTORIZACION CAMBIO DE DOMICILIO POR PERSONA PROPIETARIA O PARTES CASO

DE CONTRATO DE ALQUILER

La persona abajo firmante autoriza a cambiarse al domicilio siguiente:

DENOMINACION CALLE:

NUMERO BLOQUE PISO Y MANO REFERENCIA CATASTRAL (si se conoce)

A las personas que se identifican a continuacién:

NOMBRE Y APELLIDOS N.° DOC de IDENTIDAD
DNI:
NIE:
Pasaporte
DNI:
NIE:
Pasaporte
DNI:
NIE:
Pasaporte
DNI:
NIE:
Pasaporte -
DNI:
NIE:
Pasaporte

CCO [

Firmando el presente documento en calidad de: (marque con una x lo que proceda)

[]| Propietario/a de la vivienda

[]| Arrendatario/a de la vivienda
|:| Arrendador/a de la vivienda

Miranda de Ebro, a de de
NOMBRE Y APELLIDOS DE LA PERSONA AUTORIZANTE DOC de IDENTIDAD FIRMA
DNI:
NIE:
Pasaport

DOCUMENTACION QUE SE DEBE ACOMPANAR
D.N.L, NIE, Pasaporte, Tarjeta de Residencia, Tarjeta de Identidad Nacional U.E. de todas las personas mayores de edad que constan

en la presente autorizacion y documento que se posea de los menores de edad.
Otras: Documento acreditativo de representacion si lo hubiere
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