Ayuntamiento de Fuente del Maestre

INSTANCIA DEVOLUCION FIANZA

D/D?, |

con domicilio en calle |

n°| |, poblacion |

provincia de |

teléfono | |, y provisto/a de D.N.I n°. |

EXPONE:

Que tras pagar la fianza de 50 € en concepto de reserva de espacio para la V Feria
Medieval 2018, y participar en ella cumpliendo todo lo expuesto en el convenio,

SOLICITA:

Que se realice la devolucion al siguiente numero de cuenta bancaria: (Adjuntar
fotocopia de la cartilla)

(Iban y 20 digitos) |

Fuente del Maestre, a |

Fdo.: |

Arellenar por el REGISTRO:
Dependencia u Organo al QUE S difigE: ... seb bt

Ayuntamiento de Fuente del Maestre
Plza. de Espafia, 1, Fuente del Maestre. 06360 Badajoz. Tfno. 924530125/924530150. Fax: 924530541
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