Servicios Municipales de Granadilla de Abona

o] S SOLICITUD DE ACCESO A
t.o_J e rl l@u INFORMACION PUBLICA

ol ol
Nombre y apellidos o razén social. N.LF. / CLF. (Registro de entrada)
Representante legal N.LF. / CLF.
Domicilio N° Bloque | Piso | Puerta
Edificio Localidad Municipio
Provincia C. postal Teléfono T. movil A retirar en SAC:
E-mail Fax

Expediente de referencia:

Acepto expresamente recibir las notificaciones relativas a este expediente via
cotreo electronico, SMS, y/o fax. [1s1 [CINO

Domicilio a efectos de notificacion.

Domicilio N° Bloque | Piso |Puerta | Edificio
Localidad Municipio Provincia
EXPONE:

PRIMERO. Que esta interesado/a en la informacién que a continuacién solicita, por las siguientes
razones:

SOLICITA:

Que de conformidad con lo previsto en el articulo 13 de la Ley 39/2015, de 01 de octubre, del
Procedimiento Administrativo Comun de las administraciones Publicas, en el articulo 17 de la Ley
19/2013 de 9 de diciembre de Trasparencia, Acceso a la Informacién Publica y Buen Gobierno, y en
el articulo 22.1 de la Ley 7/2015, de 1 de abril, de los municipios de Canarias, se facilite el acceso a la
siguiente (precisar documento/s concreto/s del expediente):




DOCUMENTACION QUE SE ADJNTA:

Aportada DOCUMENTACION:

[] Documento de Identidad

[] Otros:

Granadilla de Abona a de de

Firmado:

SR. GERENTE DE LA SOCIEDAD DE SERVICIOS MUNICIPALES DE GRANADILLA SL (SERMUGRAN)
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