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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, y/o contactar con el Delegado 
de Protección de Datos en este enlace: http://www.aytosalamanca.es/es/ciudadanoyempresa/protecciondedatos/, en el que también podrá consultar la información 
completa sobre la finalidad, legitimidad y contenido de la citada actividad.  
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MOD.0308 - SOLICITUD DE RENOVACIÓN DE LA INSCRIPCIÓN PADRONAL PARA MENORES DE 
EDAD EXTRANJEROS,  NO COMUNITARIOS, SIN AUTORIZACIÓN DE RESIDENCIA PERMANENTE 

Adjuntar  original del documento identificativo (DNI,  pasaporte o tarjeta de residente), en vigor,  de la 
persona representante  y de la/s persona/s menor/es de edad

DATOS DE IDENTIFICACIÓN DE LA PERSONA REPRESENTANTE: PADRE, MADRE O TUTOR/A 

Nombre: N.I.F./N.I.E./Pasaporte:

1 er Apellido: 2º Apellido: 

Domicilio: CP: 

Municipio: 

Relación con la persona solicitante de la renovación: 

DATOS DE IDENTIFICACIÓN DE LA/S PERSONA/S MENOR/ES DE EDAD 

Nombre:  Hombre Mujer 

1 er Apellido: 2º Apellido: 

Fecha de nacimiento (día, mes, año): 

N.I.E./ Pasaporte:

Nombre:  Hombre Mujer 

1 er  Apellido 2º Apellido: 

Fecha de nacimiento (día, mes, año): 

N.I.E./ Pasaporte

Nombre: Hombre Mujer 

1 er 
Apellido: 2º Apellido: 

Fecha de nacimiento (día, mes, año): 

N.I.E./ Pasaporte:

MANIFIESTA: 

Que mi representado/a continúa residiendo habitualmente en este municipio y que a efectos de dar 

cumplimiento a lo dispuesto en el artículo 16.1 2º párrafo, de la Ley 7/1985 de 2 de abril., Reguladora de las 

Bases de Régimen Local, solicita la renovación de su inscripción patronal. 

En Salamanca,  ___________________________ 

Firmado: 
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