SOLICITUDE DE ATESTADO DA POLICIA LOCAL

NOME:

D.N.l.:

TELEFONO:

ENDEREZO:

MUNICIPIO: PROVINCIA:

EN NOME O REPRESENTACION:

D.N.l. / C.I.F.:

SOLICITO:

Copia do atestado do accidente que se produxo o dia: , ho lugar

de

)

polos vehiculos matricula:

Para a sua presentacion en , aos efectos de

tramitacion de

,a de de

Asdo:

POLICIA LOCAL DO CONCELLO DE SALVATERRA DE MINO

SR. ALCALDE - PRESIDENTE DO CONCELLO DE SALVATERRA DE MINO
(PONTEVEDRA)



