
 
   

  
  AJUNTAMENT DE  

LES BORGES DEL CAMP 
      

SOL·LICITUD DE MODIFICACIÓ  
D’ADREÇA DE NOTIFICACIÓ I/O FISCAL 

 
 

 
Plaça de l'Església, 3      43350 LES BORGES DEL CAMP 

Correu electrònic: ajuntament@lesborgesdelcamp.cat        Web: www.lesborgesdelcamp.cat 
Tel. 977 817 000    Fax 977 817 036 

Dades personals 
 
Nom i cognoms 
 

DNI / NIF  Domicili (carrer, plaça, avinguda...) 
  

Codi postal Població    Comarca   
   

Telèfon    Fax   Correu-e 
   

en nom propi (o en representació de)       NIF  Domicili social  
   

Codi postal Població    Comarca   
   

 
Sol·licito: 
 
Que es faci el corresponent canvi d’adreça fiscal al domicili indicat a l es dades personals de la part 
superior d’aquesta sol·licitud. 
 
 
 
Documentació a aportar: 
Document acreditatiu de les dades correctes: 
 

• En cas de persones físiques: Document d’identificació. (DNI, permís de residència, passaport o 
permís de conduir). 

• En cas de persona jurídica, original del CIF de l'empresa, societat, cooperativa, etc; o escriptura 
pública de la societat on s'acrediti el canvi de domicili 

 
 
 
 
 
 
 
 
Les Borges del Camp,    de/d'     de   
 
D’acord amb el que s’estableix a la Llei Orgànica de Protecció de Dades de caràcter Personal, li comuniquem que les dades facilitades per Vostè, seran 
incorporades en un fitxer  i tractades amb la finalitat de gestionar adequadament la relació administrativa existent, així com per poder realitzar les gestions legals 
oportunes per a la bona fi de l’expedient administratiu. Les dades són confidencials i d’ús exclusiu del Responsable del Fitxer, AJUNTAMENT DE LES BORGES 
DEL CAMP, amb domicili a la Plaça de l’Església, núm. 3 43350  Les Borges del Camp (Tarragona ). 
Així mateix, posem al seu coneixement els drets que l’assisteixen d’accés, rectificació, cancel·lació i oposició respecte les dades que consten en el mencionat 
fitxer en els termes establerts en la legislació vigent, podent exercir aquests drets mitjançant escrit dirigit al responsable de seguretat a l’adreça anteriorment  
indicada. 

 
(Signat) 

 
 
 
IL·LTRE. SR. ALCALDE PRESIDENT DE L’AJUNTAMENT DE LES BORGES DEL CAMP 

mailto:ajuntament@lesborgesdelcamp.cat
http://www.borges.altanet.org/
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