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SR. ALCALDE-PRESIDENTE DEL EXCMO. AYUNTAMIENTO DE ARROYO DE LA LUZ (CÁCERES) 

 

 

SOLICITUD DE DEPÓSITO DE ESCOMBROS 

 

 

Don/Doña ______________________________________, con D.N.I. _____________ 

y domicilio en c/ ____________________________________________, nº ____, piso ____, 

puerta ____, población ______________________________________, C.P. ________, 

provincia ________________. Teléfono de contacto ________________. 

 

 

S  O  L  I  C  I  T  A 

 

Que con motivo de la entrada en vigor de la ordenanza fiscal reguladora de la tasa por 

depósito de escombros, la cuota correspondiente que se devengará por este motivo, se me 

cobre mediante domiciliación bancaria por los periodos que establezca el Ayuntamiento en 

la siguiente cuenta: __________________________________________________________. 

 

 

Arroyo de la Luz, a ____ de ____________________ de 20__ 

 

 

 

 

Fdo.: ____________________________________ 


