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*Per a poder emplenar aquest document cal anar a “Herramientas” i després “Rellenar y firmar” . 

 
 

INSTÀNCIA GENÈRICA/ INSTANCIA GENÉRICA 

 
Nom / Nombre______________________________________________, major 
d´edat / mayor de edad, resident a / residente en _______________________, Codi 

postal /código postal ______, Carrer / Calle_____________________________nre. / 
nº. ________, pis / piso___ amb  DNI/NIF /  con DNI/NIF :______________, telèfon / 
teléfono ______________, en nom propi / en nombre propio / en representació de / en 

representación de __________________________amb DNI/NIF/CIF / con DNI / NIF / 

CIF:__________________________    ,domicili fiscal / domicilio fiscal en C/./ 
Avda._______________________________nre./nº____________CP______ 
Localitat / Localidad ____________________________ (___________________) 
 
EXPOSA  /  EXPONE : 
 
Que____________________________________________________________
_______________________________________________________________
_______________________________________________________________
_______________________________________________________________
_______________________________________________________________
_______________________________________________________________ 
 
SOL·LICITA / SOLICITA : 
_______________________________________________________________
_______________________________________________________________
_______________________________________________________________
_______________________________________________________________
_______________________________________________________________ 
                                                                                           Seguir darrere / continuar detrás 

 
   Per tot aixó  /  Por todo ello, 
 
DEMANA a vosté que, tenint per presentada aquesta instancia, es digne resoldre, de 
conformitat amb el sol.licitat en el cos d´aquest escrit. 

 
SOLICITA a Vd. que, teniendo por presentada esta instancia, se digne resolver, de conformidad con lo 
solicitado en el cuerpo de este escrito. 

 
                                            COTES, _____de________________de_________ 
 

Signatura / firma 
 

 
 

 

 
 

Sr. / Sra. ALCALDE / ALCALDESSA - PRESIDENT/A  DE L´AJUNTAMENT  DE COTES. 
Sr. / Sra. ALCALDE / ALCALDESA – PRESIDENTE/A DEL AYUNTAMIENTO DE COTES. 


