RECURSO DE REPOSICION

Ayuntamiento C - O
de Las Palmas 7

de Gran Canaria

Don/Dofa ,

con D.N.I. , vecino/a de ,

con domicilio en la calle ,

nam. , piso , puerta , C.P. , teléfono

y fax

EXPONE:

Que con relacion a la liquidacion n°

girada por el concepto de , hotificada

el dia , al titular Don/Donfa
PRESENTO RECURSO DE REPOSICION, en tiempo y forma,

conforme a los argumentos que expongo:

SOLICITA a V.E., teniendo por formulado el presente recurso, le sea admitido y en base
a lo expuesto, documentacién aportada y normas generales y municipales que le afecten se
acuerde acceder a lo solicitado.

Las Palmas de Gran Canaria, de de 20

Fdo.:

En cumplimiento de lo establecido en la Ley Organica 15/99 de Proteccion de Datos de Caracter Personal, le informamos que sus datos personales
quedaran incorporados y seran tratados en los ficheros del Ayuntamiento de Las Palmas de Gran Canaria. Asimismo le informamos de la posibilidad de
que ejerza los derechos de acceso, rectificacion, cancelacion y oposicion en la siguiente direccién: ¢/ Leén y Castillo, 270, 35005. Las Palmas de Gran
Canaria.

En caso de que en este documento deban incluirse datos de caracter personal referentes a personas fisicas distintas de quien lo presente, debera con
caracter previo a su inclusion, informarles de los extremos contenidos en el parrafo anterior.

EXCMO. SR. ALCALDE-PRESIDENTE DEL AYUNTAMIENTO DE LAS PALMAS DE GRAN CANARIA
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