
SOLICITUD DE CERTIFICADO DE EMPADRONAMIENTO  

TIPO □ COLECTIVO □ INDIVIDUAL

TIEMPO □ ACTUAL

□ HISTÓRICO indicar periodo:__________________________________________________

DATOS DEL SOLICITANTE

Apellidos y nombre: Doc. de Identidad:

Domicilio: Teléfono:

Población:

DATOS DEL REPRESENTANTE (solo cuando difiera del solicitante)

Apellidos y nombre: Doc. de Identidad:

SOLO EN CASO DE COLECTIVO: Los  abajo  firmantes  (mayores  de  edad)  prestan  su 
autorización para que, se pueda solicitar el certificado de empadronamiento.
APELLIDOS Y NOMBRE DOC. DE IDENTIDAD FIRMA 

En Mairena del Alcor a ______ de _______________________ de 20 ____

FIRMA DEL SOLICITANTE FIRMA DEL REPRESENTANTE (si procede)

IMPORTANTE: aportar  documento  de  identidad  o  fotocopia  del  mismo  de  todos  los 
firmantes.

PZA. ANTONIO MAIRENA, 1 - C.I.F: P4105800I - TLF. 95 574 88 30 - FAX 95 574 88 28 - 41510 MAIRENA DEL ALCOR (Sevilla)

EXCMO. AYUNTAMIENTO
DE

MAIRENA DEL ALCOR
(Sevilla)



En cumplimiento de lo establecido en la Ley Orgánica 3/2018, de 5 de diciembre, de Protección 
de Datos Personales y garantía de los derechos digitales, se la informa que los datos personales 
facilitados serán incorporados al fichero “Padrón” de titularidad del Ayuntamiento de Mairena 
del  Alcor,  con  la  finalidad  de  gestionar  el  mantenimiento  del  padrón  de  habitantes.  Podrán 
ejercer los derechos de acceso, rectificación, cancelación y oposición mediante presentación de 
escrito en el Registro General dirigido al área de Secretaría (Pza. Antonio Mairena nº 1. 41510 
Mairena del Alcor-Sevilla)
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