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AJUNTAMENT DEL PINGS

SOLICITUD DE CENTROS SOCIALES PEDANIAS

DATOS DEL SOLICITANTE:

D.Da. N.I1.F.

Con domicilio en la C./Plz. Ne:
de C.P. Provincia:
Teléfono: Correo electronico:

EXPONE:

Siendo propietario de la vivienda N°

o Titular de la parcela catastral

SOLICITA:

Que, previos los tramites e informes oportunos, se le conceda el local social de la

pedania de

para el dia y hora

Lo que firmo en Pinoso, a de de 2.0_ -

El Interesado El Alcalde pedaneo

La presente solicitud debe de ir debidamente firmada y acompafiada de fotocopia del D.N.I., y del
pago de la tasa de 20¢€ que serd ingresada en cualquier entidad bancaria, la fianza de 50¢€ sera
depositada ante El Alcalde Pedaneo, el que lo hara constar en la nota al dorso de la presente

solicitud, antes de su presentacion ante registro.




El/la solicitante se hace responsable del adecuado uso, custodia y
conservacion del bien o espacio municipal cedido, y se compromete a
devolverlo en las mismas condiciones de limpieza, funcionamiento y
estado en que le fue entregado. Cualquier desperfecto, pérdida o
deterioro ocurrido durante el periodo de uso debera ser comunicado
y podra conllevar la asuncidn del coste de reparacion o reposicion
correspondiente.

Don/Dofia

con D.N.I. n® , ha depositado la cantidad de
50€, en concepto de fianza por la utilizacion del Local Social de la

Pedania de , pudiendo recoger la devolucién de

la fianza al dia siguiente (laborable) de haber hecho uso del local.

Pinoso, de de 2.0_.-

EL/LA ALCALDE/SA PEDANEO Imprimir  Formulario
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