
AYUNTAMIENTO
Arcos de la Frontera

SOLICITUD DE TARIFA BONIFICADA:
FAMILIAS NUMEROSAS

1 DATOS DEL TITULAR Y DIRECCIÓN DE SUMINISTRO 
NOMBRE Y APELLIDOS / RAZÓN SOCIAL 

DNI / CIF / NIE DOMICILIO  

LOCALIDAD PROVINCIA TELÉFONO CÓDIGO POSTAL  

EMAIL 

3 A TAL EFECTO DECLARA  

 ESTAR EN POSESIÓN DEL TÍTULO DE FAMILIA NUMEROSA EN VIGOR EXPEDIDO POR LA ADMINISTRACIÓN COMPETENTE

 QUE LA TITULARIDAD DEL SUMINISTRO LA OSTENTE CUALQUIERA DE LOS MIEMBROS QUE CONSTITUYE LA UNIDAD FAMILIAR 

 QUE EL DOMICILIO OBJETO DEL SUMINISTRO SEA EL DOMICILIO HABITUAL

        QUE SE ENCUENTRE AL CORRIENTE DE PAGOS DEL SUMINISTRO

        QUE EL CONTRATO DE SUMINISTRO ABASTEZCA A UNA SOLA VIVIENDA 

4 DOCUMENTOS APORTADOS   

 FOTOCOPIA DEL D.N.I. DEL  SOLICITANTE

 CERTIFICADO DE CONVIVENCIA DE LA VIVIENDA EXPEDIDO POR EL AYUNTAMIENTO DE ARCOS DE LA FRONTERA

        FOTOCOPIA DE CARNET DE FAMILIA NUMEROSA EN VIGOR EXPEDIDO POR LA ADMINISTRACIÓN COMPETENTE

  

  

En , a de de

FIRMA 

Fdo: Titular del Suministro

       SI EL TITULAR NO PUEDE PERSONARSE PARA LA FIRMA DE LA SOLICITUD: AUTORIZACIÓN Y FOTOCOPIA DEL DNI DE LA PERSONA AUTORIZADA

  

  

2 SOLICITA   

La aplicación de una bonificación sobre las tarifas aplicables a las tasas de Agua, Alcantarillado y Depuración al suministro de la finca y contrato antes
relacionado.

Que cumple con todos los requisitos  que se establecen en el artículo 6 de la Ordenanza Fiscal Reguladora, publicada en BOP CÁDIZ Nº90 de 15/05/2013,
siendo estos los requisitos:

Que la fecha fin de vigencia del carnet de familia numerosa es: 

Nº EXPEDIENTE:

Nº CONTRATO:

CONTROL AQUALIA 
CONFORMIDAD
DOCUMENTACIÓN 

Que  el número de miembros que componen la unidad familiares: ,y 
ningún descendiente tiene discapacidad 
descendientes tienen discapacidad 

REGISTRO DE ENTRADA

C20
V.1.NOV.19
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