AYUNTAMIENTO DE

Calera y Chozas

SOLICITUD / ALEGACION / RECLAMACION

(Marque lo que proceda)

L] soLicITuD [1 ALEGACION [ ] RECLAMACION

DON oo
NIF. o EN REPRES. . oo
D CIF. .
EDAD.................... DOMICILIO C/. oo
NO. . POBLACION .
PROVINCIA. .. TELEFONO. ...
EXPONE:

Por todo lo expuesto y entendiendo que existe la suficiente legitimacion y contando
con la suficiente capacidad juridica y de obrar:

SOLICITA:

Es gracia que espera alcanzar de Vd.,
en Caleray Chozasa............. de. ... de..................

EL INTERESADO

AL EXCMO. SR. ALCALDE DEL AYUNTAMIENTO DE CALERA Y CHOZAS (TOLEDO)

Excmo. Ayuntamiento de Calera y Chozas
Plaza Constitucion, n® 1 © 45686 Calera y Chozas (Toledo)
Tel.: 925 84 60 04 © Fax: 92584 70 32 ® Correo e.: calera-y-chozas@local.jccm.es



