Restablecer formulario

AYUNTAMIENTO / 4
DE PADRON MUNICIPAL DE HABITANTES 1 de insorpion o modiicacion- Hj
VIANA Hoja de inscripcidn o modificacion- Hoja de
Calle, Plaza, etc. Nombre Via Informacion Voluntaria A cumplimentar por el Ayuntamiento
Teléfono: Provincia NAVARRA Distrito
Numero Letra Km Bloque Portal Escalera Piso Puerta Email: Municipio VIANA Seccion
Otra informacion: Hoja Linea

Autorizamos a los mayores de edad empadronados en esta hoja para comunicar al AYUNTAMIENTO las futuras variaciones de nuestros datos y para obtener
certificaciones o Volantes de Empadronamiento

Entidad colectiva
NO Manzana

Entidad singular VIANA - .
D Cadigo de via

Con la presente solicitud autorizo al AYUNTAMIENTO a que comunique a la Jefatura Provincial o Local de Tréafico el cambio de domicilio de mi permiso de
Circulacién o de Conduccion.

NO Nucleo — Diseminado Nucleo Céd. Pseudovia

[llellle

Inscripcion

I:l Tipo de vivienda

N° orden . Municipio (o Pais) de nacimiento Fecha Nacimiento (dia, mes, afio) Tipo de Documento de Identidad
01 Nombre Hombre I:l Mujer I:l D.N.I. [J Pasaporte [] Tarj. Extr. (]
1 Aveliid Si se trata de un Alta por traslado de residencia indique: Provincia Nimero Letra
peflido = Municipio (o Consulado) de procedencia
2° Apellido * Provincia (o Pais) de procedencia Pais de Nacionalidad Nivel de estudios
terminados
N° orden . Municipio (o Pais) de nacimiento Fecha Nacimiento (dia, mes, afio) Tipo de Documento de Identidad
02 Nombre Hombre I:l Mujer I:l D.N.I. [J Pasaporte [] Tarj. Extr. (]
1+ Avellid Si se trata de un Alta por traslado de residencia indique: Provincia Nimero Letra
pellido = Municipio (o Consulado) de procedencia
2° Apellido * Provincia (o Pais) de procedencia Pais de Nacionalidad Nivel de estudios
terminados
N° orden . Municipio (o Pais) de nacimiento Fecha Nacimiento (dia, mes, afio) Tipo de Documento de Identidad
Nombre
03 Hombre I:l Mujer I:l D.N.I. [J Pasaporte [] Tarj. Extr. (]

1°" Apellido

Si se trata de un Alta por traslado de residencia indique:

= Municipio (o Consulado) de procedencia

Provincia

Numero Letra

Pais de Nacionalidad

2° Apellido = Provincia (o Pais) de procedencia Nive! de estudios
terminados
N° orden . Municipio (o Pais) de nacimiento Fecha Nacimiento (dia, mes, afio) Tipo de Documento de Identidad
04 Nombre Hombre I:l Mujer I:l D.N.I. [0 Pasaporte [] Tarj. Extr. (]

1°" Apellido

Si se trata de un Alta por traslado de residencia indique:

= Municipio (o Consulado) de procedencia

2° Apellido

= Provincia (o Pais) de procedencia

Provincia

Numero Letra

Pais de Nacionalidad

Nivel de estudios
terminados

Declaramos que las personas relacionadas en esta hoja residen en el domicilio indicado y que sus datos son correctos

A cumplimentar por el Ayuntamiento

Ndmero total de
personas inscritas en

esta hoja

Firma de los mayores de edad que se inscriben en esta hoja

Don/Dofia

Autorizacién de persona empadronada (para inscripciones en la
misma vivienda donde figuran ya personas inscritas)

Fecha de recepcioén de la hoja
con documento de

identidad n°

esta hoja.

inscripcion en su misma vivienda de la/s persona/s relacionada/s en

El/La autorizante AUTORIZA la

Informacién Basica Proteccion de Datos. Responsable del tratamiento: Ayuntamiento de Viana. Finalidad: Mantenimiento del padrén de Habitantes, extension de certificaciones y estadisticas. Derechos: Acceder, rectificar y suprimir los
datos, asi como otros derechos, como se explica en la informacién adicional. Informacién adicional: La informacion adicional y detallada sobre sobre los tratamientos de datos y Delegado de Proteccion de Datos esta disponible en nuestras

oficinas, en la politica de privacidad y sede electronica de la Web www.viana.es dpd@viana.es

De conformidad con lo dispuesto en el articulo 16.1, 2° parrafo, de la Ley 7/1985, de 2 de abril, Reguladora de las Bases de Régimen Local, la inscripcién en el Padrén Municipal de los extranjeros no comunitarios sin autorizacion de residencia
permanente debera ser objeto de renovacién periédica cada dos afios. El transcurso del plazo sefialado sera causa para acordar la caducidad de la inscripcién, siempre que el interesado no hubiese procedido a tal renovacién.

Inscripcién por cambio de residencia u omisién: La inscripcién en el Padrén de este municipio implicara la baja automatica de cualquier inscripcién padronal en otro municipio o Registro de Matricula Consular, en el caso de que

exista, anterior a la fechd]de la solicitud
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