
AYUNTAMIENTO DE BUGARRA

SOLICITUD CERTIFICADO DE EMPADRONAMIENTO
COLECTIVO

Don/Doña  

Con D.N.I. número  domiciliado a efectos de notificación en 

la calle   número puerta 

en la localidad de  Código Postal 

y número de teléfono             email      

SOLICITA

Certificado de empadronamiento individual.

Y SE EXPIDE DICHO CERTIFICADO PARA EL SIGUIENTE FIN: 



AYUNTAMIENTO DE BUGARRA

SOLICITUD CERTIFICADO DE EMPADRONAMIENTO
COLECTIVO

SE ADJUNTA

JUSTIFICACIÓN  DE  LA  NECESIDAD  Y  URGENCIA  DE  EXPEDICIÓN  DEL

CERTTIFICADO DE EMPADRONAMIENTO.

CONSENTIMIENTO DE LOS EMPADRONADOS PARA EXPEDIR CERTIFICADO.

 DNIS  DE  LOS  INTERESADOS  Y  DE   LOS  EMPADRONADOS  EN  DICHO

DOMICILIO.

EN SU CASO, LIBRO DE FAMILIA O CERTIFICADO DE NACIMIENTO.

DECLARACIÓN  RESPONSABLE  DEL  INTERESADO  EN  EL  QUE  MANIFIESTA,

QUE CUMPLE CON LOS REQUISITOS ESTABLECIDOS EN LA NORMATIVA VIGENTE
PARA OBTENER EL CERTIFICADO DE EMPADRONAMIENTO Y QUE DISPONE DE
LA DOCUMENTACIÓN QUE ASÍ LO ACREDITA Y QUE LA PONDRÁ A DISPOSICIÓN
DEL AYUNTAMIENTO DE BUGARRA CUANDO LE SEA REQUERIDA. 

En Bugarra, a de de 

Firma del Solicitante
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