AYUNTAMIENTO
DE HORCHE

Quejas y sugerencias

Datos del solicitante (a efectos de notificaciones):

D/Da. NIF

Direccioén Caodigo postal
Municipio Provincia

Teléfono Fax E-mail

Datos del representante (a efectos de notificaciones):

D/Da. NIF

Direccioén Cddigo postal
Municipio Provincia

Teléfono Fax E-malil

Expone: (Refleje de forma clara y concisa el asunto que motiva la queja y/o sugerencia)

Municipio y fecha

Firma

Modelo G-02
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