
SRA. ALCALDESA-PRESIDENTA DEL EXCMO. AYUNTAMIENTO DE PUEBLA DE SANCHO PÉREZ 
Protección de datos de carácter personal. Información básica. Los datos recabados en este formulario serán incorporados y tratados en la actividad de tratamiento correspondiente a la solicitud que se formula, con los 
límites y condiciones establecidos tanto en el Reglamento General de Protección de Datos (UE) 2016/679 como en la Ley Orgánica 3/2018, de 5 de diciembre, de Protección de Datos Personales y Garantía de los Derechos 
Digitales. Información adicional: podrá ejercer los derechos de acceso, rectificación, supresión, limitación, portabilidad y oposición a que se refiere la citada normativa  en este enlace: https:// 
puebladesanchoperez.sedeelectronica.es, en el que también podrá consultar la información completa sobre la finalidad, legitimidad y contenido de la citada actividad. 
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AYUNTAMIENTO DE PUEBLA DE SANCHO PÉREZ 
SECCIÓN DE ATENCIÓN AL CIUDADANO 

REGISTRO GENERAL 
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) N.I.F. / C.I.F. / N.I.E. Apellidos, Nombre o Razón Social 
  
Domicilio: Dirección, localidad, CP, provincia 

 
Teléfono Móvil Fax Email 

    
Parentesco con el 
difunto 
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 N.I.F. / C.I.F. / N.I.E. Apellidos, Nombre o Razón Social 

  
Domicilio: Dirección, localidad, CP, provincia 

 
Teléfono Móvil Fax Email 

    
 

TITULAR UNIDAD FUNERARIA *Rellenar en caso que sea distinto del solicitante 

Nombre y apellidos: N.I.F. / C.I.F. / N.I.E. : Dirección 

PARENTESCO CON EL DIFUNTO*:   
 

  
DIFUNTO: 

 
Nombre y apellidos: Edad: 
Estado civil: Fecha enterramiento: 

 
SO

LI
C
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□ NICHO NUEVO:           

Inhumación y concesión nueva del nicho / columbario / panteón     nº                fila            del pabellón                                                 

 

□ NICHO OCUPADO: 

Inhumación en el nicho/columbario/panteón nº          fila         del pabellón                                                            

 

□ TRASLADO E INHUMACION CON FALLECIDO (O SOLO TRASLADO) EN NICHO NUEVO: 
Exhumación  de  restos/cenizas  de                                                                             del  nicho / columbario / panteón   
nº             fila         pabellón                                    para traslado dentro del cementerio y reinhumación en nicho / columbario / 
panteón nº            fila     _ pabellón                                        con ocasión de la inhumación del difunto. 

 

□ TRASLADO E INHUMACION CON FALLECIDO (O SOLO TRASLADO) EN NICHO OCUPADO: 
Exhumación  de  restos/cenizas  de                                                                             del  nicho / columbario / panteón   

nº             fila         pabellón                                    para traslado dentro del cementerio y reinhumación en nicho / columbario / 
panteón nº            fila     _ pabellón                                                             

 

CARGO DE TASAS A: 

  

El/La firmante SOLICITA le sea concedido lo arriba indicado 

Puebla de Sancho Pérez, a   de    de 20  . 
 
 

(Firma del Solicitante / Representante) Fdo.: 
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