AYUNTAMIENTO DE LA INSTANCIA GENERAL

M.N. Y M.L. CIUDAD DE
CASCANTE

CAMBIO TITULARIDAD RECIBO DE AGUA

D/D?

Con D.N.I. nimero

Domiciliado en la calle / plaza

Numero piSO , teléfono

Poblacion C.P. Provincia

Numero de cuenta para domiciliacion de pago:

EXPONE:

o Que habiendo adquirido o Que habiendo arrendado
o Otros (especificar)
Vivienda situada ewralle / plaza / avenida

DATOS ANTERIOR TITULAR RECIBO:
D/D?
NIF / CIF:

LECTURA ACTUAL (a proporcionar por el interesado):

VERIFICACION ENCARGADO AGUA:
(A rellenar en las oficinas municipales)

SOLICITA:

Cambio de titularidad en recibo de agua.

Cascante, a de de 20__ .-

(Firma)

SR. ALCALDE - PRESIDENTE DE LA CIUDAD DE CASCANTE

Me doy por informado de que los datos personalas aegistrados pasaran a formar parte de un fichero
responsabilidad del Ayuntamiento y se utilizararicémente para posibilitar la prestacion del seovidie
abastecimiento de agua potable y cobro del premi@lpagua suministrada.

Los tratamientos de datos tienen su fundamento éegka ordenanza municipal reguladora y el ar22% de la Ley
711985 de 2 de abril reguladora de las bases dariRagiocal. Los titulares pueden ejercer el derehacceso,
rectificacién y cancelacién. También podran ejemlederecho de limitacion del tratamiento en lapuestos
legalmente previstos. Todo ello podran hacerl@idindose al Ayuntamiento donde le seran facilitddesmodelos
para el ejercicio. Asi mismo tienen derecho a miasauna reclamacion ante la Agencia Espafiola de&iién de
Datos (agpd.es) si consideran que el tratamienserajusta a la normativa vigente.
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