
 
 
 
 
 
 
 

 

Le informamos que los datos personales facilitados en esta solicitud se recogen de acuerdo con el artículo 66 de la Ley 39/2015, de 1 de octubre, del Procedimiento Administrativo Común de las 
Administraciones Públicas, y serán objeto de tratamiento de acuerdo con lo previsto en el Reglamento UE 2016/679, de 27 de abril, relativo a la protección de las personas físicas en lo que respecta 
al tratamiento de datos personales y a la libre circulación de estos datos, y en la Ley Orgánica 3/2018, de 5 de diciembre, de Protección de Datos Personales y garantía de los derechos digitales.  
Puede ejercer los derechos de acceso, rectificación, supresión, oposición y limitación al tratamiento de sus datos a través de la Sede Electrónica del Ayuntamiento de Ciudad Rodrigo mediante la 
cumplimentación de la Instancia General y presencialmente o por correo postal en el Registro General del Ayuntamiento de Ciudad Rodrigo. En estos últimos casos adjuntando fotocopia del 
documento de identidad de la persona interesada. 

Plaza Mayor, 27.  
37500 Ciudad Rodrigo (Salamanca) 

Tfno. 923498400 
www.ciudadrodrigo.es 
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PADRÓN MUNICIPAL HABITANTE SOLICITUD ALTA/CAMBIO DOMICILIO 

INSCRIPCIÓN PADRONAL EN VIVIENDA COLECTIVA 

 

 
 

DATOS DEL SOLICITANTE 
Nombre 
 

1er. Apellido 2º Apellido DNI/NIF. 

Calle, Plaza, Avda. Número Escalera Planta 
 

Puerta 
 

CP Localidad Provincia 

Teléfono Teléfono móvil Correo electrónico 
 

EN SU PROPIO NOMBRE O EN REPRESENTACIÓN DE: 

DNI/NIF. Empresa/Nombre y apellidos. 
 
Se adjunta documento acreditativo o fotocopia compulsada de documento suficiente en caso 
de representación de Persona Física o Jurídica. 

DATOS A EFECTOS DE NOTIFICACIÓN 

Los mismos que los de la persona o entidad interesada  

Los mismos que los de la persona o entidad representante  

¿DESEA SER NOTIFICADO POR MEDIOS ELECTRÓNICOS? 
(Solo para personas físicas Art. 14 de la Ley 39/2015, LPACAP que dispongan de certificado electrónico o DNI-e) 

 SÍ              NO 
E-mail:  
(Si su respuesta es afirmativa no olvide incluir un correo electrónico en el apartado correspondiente) 

EXPONE: 
Que estando empadronado en: 
Calle, Plaza, Avda. Número Escalera Planta Puerta 

CP Localidad Provincia 

SOLICITA: 
Ser dado de alta con los siguientes datos: 
Calle, Plaza, Avda.    Número Escalera Planta Puerta 

CP 
37500 

Localidad 
Ciudad Rodrigo 

Provincia 
 Salamanca 

Nivel de Estudios: 

Otras personas a empadronar en el mismo domicilio  
Nº Nombre y apellidos DNI / NIE / Pasaporte Nivel de Estudios 
1    
2    
3    
4    
5    



 
 
 
 
 
 
 

 

Le informamos que los datos personales facilitados en esta solicitud se recogen de acuerdo con el artículo 66 de la Ley 39/2015, de 1 de octubre, del Procedimiento Administrativo Común de las 
Administraciones Públicas, y serán objeto de tratamiento de acuerdo con lo previsto en el Reglamento UE 2016/679, de 27 de abril, relativo a la protección de las personas físicas en lo que respecta 
al tratamiento de datos personales y a la libre circulación de estos datos, y en la Ley Orgánica 3/2018, de 5 de diciembre, de Protección de Datos Personales y garantía de los derechos digitales.  
Puede ejercer los derechos de acceso, rectificación, supresión, oposición y limitación al tratamiento de sus datos a través de la Sede Electrónica del Ayuntamiento de Ciudad Rodrigo mediante la 
cumplimentación de la Instancia General y presencialmente o por correo postal en el Registro General del Ayuntamiento de Ciudad Rodrigo. En estos últimos casos adjuntando fotocopia del 
documento de identidad de la persona interesada. 
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AUTORIZACIÓN PARA INSCRIPCIÓN PADRONAL EN VIVIENDA COLECTIVA 
 
 
D/Dña _______________________________________________________, provisto/a 
de DNI/NIE/Pasaporte Nº  ______________________como DIRECTOR/GERENTE 
del Colectivo que a continuación se señala: 

NOMBRE DEL COLECTIVO: 

NOMBRE: 

 Residencia de la Tercera Edad             Centro Religioso          (marque lo que proceda)                                              

 

Ubicado en C/Avda. _______________________________________, nº ______, de 
Ciudad Rodrigo (Salamanca)  

          AUTORIZO que realicen su inscripción en el Padrón Municipal de Habitantes de 
Ciudad Rodrigo (Salamanca), en la dirección arriba indicada, a las personas 
seguidamente relacionadas, así como a solicitar la baja correspondiente en el 
Ayuntamiento de   _____________________________                                                   

 
Nº 

NOMBRE Y APELLIDOS 
DNI / NIE /  

1 
  

 

2 
  

 

3 
  

 

4 
  

 

5 
  

 

 
Ciudad Rodrigo,……….de…………………………de 20.…..  

                                                       Firma del Director/ Gerente, 
 

 
 
 
 
         
 
            Sello del Colectivo 

 
SR. ALCALDE-PRESIDENTE DEL EXCMO. AYUNTAMIENTO DE CIUDAD RODRIGO. 
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