
                                                           FDO.____________________ 

 

 

 

D/Dª______________________________________________ mayor de edad, con  

D.N.I_______________ y domicilio en calle ____________________________ nº___ 

de la localidad de ________________________________ teléfono _______________ 

correo electrónico _______________________________________________________ 

SOLICITA: 

 

      CERTIFICADO DE EMPADRONAMIENTO FAMILIAR (RENTA AGRÍCOLA, RENTA 
AGRARIA Y OTROS) 

 

      CERTIFICADO DE EMPADRONAMIENTO INDIVIDUAL (D.N.I. ASISTENCIA SANITARIA 
Y OTROS) 

 

      NÓMINAS MES DE _____________________________________________ 

 

      CERTIFICADO DE EMPRESA 

 

      CERTIFICADO DE CONVIVENCIA 

 

      CERTIFICADO DE RESIDENCIA (AYUDA A DEPENDENCIA, RENTA AGRARIA Y OTROS) 

 

      CERTIFICADO DE BIENES 

 

      OTROS CERTIFICADOS 

 

EN VILLANUEVA DE LA REINA A ………. DE …………………. DE 2020. 

 

FDO. ______________________ 

 

He recibido del Ayuntamiento de Villanueva de la Reina, los documentos solicitados con fecha_____ 

D/Dª_____________________________________ autorizo a D/Dª______________________________ 

Con D.N.I. _________________ a recoger la documentación solicitada. 

 

 
 

 
Ayuntamiento de Villanueva de la Reina 
Jaén 
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