Si voleu ajudar-nos a millorar aquest formulari rebrem els vostres suggeriments a: Servei d'Atencié al Ciutada
Av. D'ignasi Wallis, 37, baixos 07800 Eivissa Tel.: 971806 767 Fax: 971 194 927 sac@eivissa.es

M-85 V-1.0

Departament responsable: Lioc de presentaci6:

o ae Negociat de Taxis Servel d'Atencié al Ciutada
Ajuntament © dCarleslll, 4, 6, 6° Av. d'lghasi Wallis, 37, baixos
d’Eivissa 07800 Eivissa 07800 Eivissa

‘ Tel:671189635/6 Tel.: 671 806 767
Fax: 971 194 725 Fax: 971 194 927

viespubligues@eivissa.es sac@eivissa.es
. SOL-LICITUD PERMiS CONDUCTOR MUNICIPAL

PERSONA SOL-LICITANT
Nom i llinatges: o ‘ _ Document d'identitat:
| Adreca: ‘ Nam.: .| Bloc: Escala: | Pis: | Porta:
Municipi: . . _ . | Provincia: : CP:
Telsfon 1: Teléfon 2: Correu electronic:

PERSONA REPRESENTANT (en cas que la persona sol-licitant no ho faci directam ent)

Noma i llinatges: Document d'identitat:
Adreca: — < Tel&fon:
EXPOS:

1)Que adjunt la documentacié seglent:
1 Fotocopia del DNI. En cas de persones estrangeres permis de residéncia permanent o
permis de treball i residéncia en vigor o certlf cacué acredltativa que consti que la té en tramit
de renovaci6.
O Fotocopia del permis habilitant per a la conducci6 de vehicles de servei publlc de menys de -
9 places, expedit a Espanya (BTP).
O Fotocopia del certificat d’escolaritat, certificat d'estudis primaris o altre titol superior a
aquests. En cas de titulacions obtingudes a I'estranger, el/la aspirant haura de presentar
original o fotocopia compulsada de la credencial per a I'exercici de la professié corresponent..
0 Justificant-d’haver satisfet la taxa per drets d'examen per a Iobtencié del carnet municipal de |
conductor d’aufo-turismes (6€). , ‘
O Dos fotografies format camet.
O Persones estrangeres de paisos de parla no hispana, fotocopla del diploma supénor de
I'espanyol com a llengua estrangera o del certificat d’aptitud en espanyol per a estrangers
expedit per les escoles oficials d’idiomes, segons estableix el RD 1137/2002, de 31 d’octubre.

2)Que declar sota jurament no haver comés cap delicte durant els 2 anys |mmedlatament
anteriors a la data d’aquesta sol-licitud. .

Per aixo,

SOL-LICIT: :
[0 Ser admés/a a la convocatbria d’examen per a Fobtenci6 del Titol administratiu que habilita

per a I'exercici de P'activitat de conductor de vehicles auto-taxi al municipi d'Eivissa.
O Ser admes/a als cursos de preparaci6 per a I'obtencié del Titol administratiu que hablllta per
a l'exercici de I'actlwtat de conductor de vehicles auto-taxi al municipi d’Eivissa.

Eivissa, d , T de 2010

(Signatura)

.EXCM. AJUNTAMENT D’EIVISSA

(*) Les dades facilitades pet vés en aquest formulari passaran a formar part dels fitxers automatitzats propietat de I’AJuntament
d'Eivissa i podran ser utilitzades pel titular del fitxer per a Fexercici de les funcions prdpies en I'ambit de les seues competéncies. De
conformitat amb la Llei organlca 15/1999, de proteccié de dades de caracter personal, podreu exercitar els drets d'accés,
rectificacié, cancel*lacid i oposicié mitjangant |nstanCIa presentada davant el Registre General d'Entrada de I'Ajuntament d'Eivissa.




