AIGUES DE BLANES, SA

Servei Municipal d'Abastament d'Aigua Potable
C. de Sant Pere Martir, nim. 23 Baixos - Tel. 972 33 12 03
17300 Blanes

SOLICITUD POR BAJA

Num. Péliza: | Titular Péliza: |

Lectura del contador: | Fecha de la lectura: |

DIRECCION DEL CONTADOR

Tipo Finca: || Solar
E] Local
D Piso
Calle: | Num. Calle: |

SOLICITANTE DE LA BAJA

Nombre:| Apellidos: |

Nam. DNIUNIF: | Num. Permiso de residencia;|

SOLICITANTE BAJA PERSONA JURIDICA:

Nombre persona juridica: | Num. CIF: |
Nombre administrador: | Apellidos administrador:|
Fecha apoderamiento: | Nuam. DNI/CIF: |

Teléfono: |

J Tde | de20[

El solicitante
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