P.G.0.U. DEL MUNICIPIO
ALPUJARRA DE LA SIERRA
(APROBACION INICIAL)

IMPRESO DE ALEGACIONES

SELLO DE REGISTRO

I.- DATOS PERSONALES:

Nombre: D.N. I n%
Domicilio: Poblacion:
Municipio: Provincia:
Teléfono: Direccién correo electrénico:

I1.- EXPONE: (paraje, calle, barrio, finca, lugar...)

III.- SOLICITA:

IV.- DOCUMENTACION APORTADA:

Alpujarra de la Sierra, a de de 2012.

Firma:

SR. ALCALDE-PRESIDENTE DEL AYUNTAMIENTO DE ALPUJARRA DE LA SIERRA
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