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Interesado/a
NIF/CIF/NIE      Nome e apelidos/Razón social 

Rúa Núm Escaleira Andar Porta 

CP Municipio Provincia  Teléfono 
                                  / 

Correo electrónico 
  

 

Representante. A representación (se a hai) deberá acreditarse con poder bastante.
NIF/NIE      Nome e apelidos 

Rúa Núm Escaleira Andar Porta 

CP Municipio Provincia  Teléfono 
                                 / 

Correo electrónico 
 

 

Solicita: 
 
 
 

 

 

 

 

 

 

 

Empraz

Referencia catastral
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LICENZA PARA VADO
Nº de prazas garaxe 
 

Metros liñais entrada

 Desti
 
 

no da entrada de vehículos
L

te 
s d
de.

M

cu
amento

 

CALDE-PRESIDENTE  DO CONCELLO DE MOAÑA 

o disposto na Lei orgánica 15/1999, do 13 de decembro, de protección de datos de carácter p
o Concello de Moaña relacionados con este trámite, coa finalidade de utilizalos para as xestió
 En calquera momento poderá exercitar os dereitos de acceso, cancelación, rectificación e opos

 
oaña                  ,           de                       de  

 
 
 
 
 
 

Asinado: ________________________________________ 
 

 

mentación achegada

Licenza de primeira ocupacion. V  iv  endas unif amiliares

Recibo de pago do IBI.  N  o caso de quue a v  iv  enda sex  a

Licenza de apertura.  P  ara locais comerciais.               
ersonal, os seus datos serán tratados de xeito confidencial. Poderán ser incorporados aos 
ns municipais derivadas dos procedementos e consultas que inicia o interesado con esta 
ición comunicándoo mediante escrito que deberá presentar no Rexistro Xeral do Concello. 

 

 
 
 

Rexistro número:

Expediente número: 

 ou edif icios nov  a construción.              

 anterior a 2  0  0  4  .                 

                                                        

Victor - Acer

Victor - Acer
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