MINISTERIO )
DE ASUNTOS EXTERIORES, UNION EUROPEA CONSULADO GENERAL DE ESPANA
Y COOPERACION EN MANCHESTER

INSCRIPCION POSTAL COMO RESIDENTE (MAYORES DE EDAD)

A. INSTRUCCIONES

1. Quien traslade su residencia habitual a esta demarcacidon consular tiene la obligacion de
inscribirse como residente en el Registro de Matricula Consular (RMC).

2. Através de la inscripcion como residente en el RMC se le dard de baja en el padrén municipal o
Consulado de Espaiia de residencia anterior.

3. Lea esta hoja y marque con una “X” la casilla correspondiente cuando disponga de la
documentacion necesaria. En caso de duda o si los documentos no se ajustan especificamente a
lo estipulado, marque “NO”.

4. Una vez haya cumplimentado el formulario, imprimalo, firmelo y remitalo por correo postal
junto con el resto de la documentacidn requerida a la direccién siguiente:

Consulado General de Espafia en Manchester
Seccién Nacionales

1F The Chancery

58 Spring Gardens

M2 1EW Manchester

5. Recuerde que la ausencia de documentos o la falta de informacion en algun apartado puede
resultar en la denegacidn del tramite.

1F THE CHANCERY
www.exteriores.gob.es/Consulados/Manchester/ 58 SPRING GARDENS
cog.manchester.pas@maec.es M2 1EW MANCHESTER




B. LISTADO DE DOCUMENTACION A PRESENTAR

1. Formulario “Solicitud de Inscripcidn como Residente”

ser procesado.

2. Formulario “Declaracion explicativa censal”
Este formulario determina el municipio en Espafia por el que se va a votar
cuando haya elecciones. El formulario debe estar rellenado en todos sus

3. Fotocopia del D.N. | o Pasaporte del solicitante

Si nunca ha tenido DNI ni pasaporte o si ambos llevan mas de 3 afios caducados, debera
adjuntar un Certificado Literal de Nacimiento original expedido en los ultimos seis (6) meses.

4. Una fotografia reciente
En color, tamafio 32 x 26 milimetros, con fondo uniforme blanco y liso, tomada de
frente y sin gafas de cristales oscuros o cualquier otra prenda que pueda impedir la

5. Prueba de domicilio actual en el Reino Unido
Tienen que constar claramente la direccidn actual y el nombre y apellidos (Council Tax, factura de
agua, de electricidad, de gas, bank statement, etc.). No se aceptaran facturas de teléfono movil.

6. Un sobre tamafio A5/C5 con un sello 1st class y su direccidn escrita
Para enviarle confirmacion del registro

C. FORMULARIOS

MINISTERIO
DE ASUNTOS EXTERIORES, UNION EUROPEA
Y COOPERACION



OFICINA CONSUL AR DE ESPANA
EN MANCHESTER

N° Registro de Matricula:

(acumplimentar por la Oficina Consular)

BORRAR DATOS

SOLICITUD DE INSCRIPCION COMO RESIDENTE

Fotografia
¢Haestado inscrito antes en (Pegar aqui)
esta Oficina Consular?
Nombre Primer apellido Segundo apellido
N°D.N.I Vélido hasta Equipo expedidor
dd/mm/aaaa
N° Pasaporte N° Libreta Autoridad/Oficina expedidora Fechade expedicién Fechade caducidad
(S6lo para pasaportes dd/mm/aaaa dd/mm/aaaa
expedidos antes de 2003)
Fecha de nacimiento Lugar de nacimiento (municipio, provincia, pais)
dd/mm/aaaa
"Nombres del padre y de lamadredel solicitante Sexo "Estado civil Nivel de estudios terminados

Domicilio en e Reino Unido (tipo de via, nombre de via, nimero, codigo postal, localidad, pais)

"Teléfono "Teléfono movil "Correo electronico
En caso de que NO desee recibir informacion de la Oficina Consular por correo electronico, marque con una X []

Lugar de empadronamiento actual Municipio y provincia de inscripcién en Espafia
(Municipioy provinciau Oficina Consular) a efectos electorales

"Centro de trabajo (direccion y teléfono)



"Personas a quien avisar en caso de emergencia (nombre, direccion y teléfono):

Primer contacto:

Otro contacto:

" Casado/a con

"Hijos: Nombre Lugar y fecha de nacimiento Dia | Mes Afio

El/la abajo firmante declara que son ciertos los datos consignados mas arriba y solicita su inscripcion como residente

en e Registro de Matricula Consular de__Consulado General de Espafia en Manchester
Asimismo, declara estar enterado/a de que esta inscripcion producira su alta en €l Padron de Espafioles Residentes en el

Extranjero correspondiente a dicha demarcacién consular y su bajaen el padron de procedencia.

En , a _de __de20

"~ Firma
(Firme dentro del recuadro. Si es menor de edad, firme el progenitor)

En caso de menores o incapacitados.

Nombrey apellidos del representante

N° D.N.I. o pasaporte o Libro de Familia

Calidad de la representacion (padre, madre o tutor)

En virtud de lo dispuesto en la Ley Organica 15/1999, de 13 de diciembre, de Proteccién de Datos de Carécter
Personal, se advierte que los datos facilitados pasardn a formar parte de un fichero informatizado destinado a facilitar la
asistencia consular de los espafioles en €l extranjero, asi como a la elaboracion del Padrén de Espafioles Residentes en €l
Extranjero y del Censo Electoral de Residentes Ausentes, paralo cual los citados datos seran comunicados exclusivamente al
Instituto Nacional de Estadistica.

Usted podréa gjercitar los derechos reconocidos en la citada ley mediante peticion escrita dirigida a Jefe de la Oficina
Consular o Diplométicade inscripcion o, en el caso de que se suprima dicha Oficina o se cree una con jurisdiccion sobre su
localidad de residencia, al Jefe de la Oficina Consular o Diplomatica que sustituya a aquella en la jurisdiccion sobre su lugar de
residencia al tiempo de la inscripcion.

IMPRIMIR

" Datos de carécter voluntario.

" En caso de menores o incapacitados, el padre, madre o tutor del mismo firmara esta solicitud y al margen consignara en letra legible su
nombre y dos apellidos, su nimero de D.N.l. o pasaporte o Libro de Familiay especificard en calidad de qué es representante del menor
(padre, madre o tutor).



¢D| OFICINA DEL CENSO ELECTORAL

| Imprimir formulario |

DECLARACION explicativa de la eleccién del municipio de inscripcion a
efectos electorales para la inscripcion en el PERE/CERA" vy, en su caso,
ENTERADO de la baja en el Padron municipal de residencia anterior en
Espaia

(ESCRIBIR EN LETRAS MAYUSCULAS UTILIZANDO UNA CASILLA PARA CADA LETRA)

‘\\_\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\‘
1er apellido

‘\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\‘
2° apellido

‘\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\‘
Nombre

Fecha de nacimiento: ‘,\ ‘ ‘ \ ‘ ‘J |
Dia Mes Ano

Municipio / provincia (o pais) de nacimiento:

Municipio (linea 1)

Municipio (linea 2)

Provincia (o pais)

DN Ao L Pasaporte n® | | | | | | | | | |

Municipio / provincia al que se desea ser adscrito a efectos de los procesos electorales en Espafia:

Municipio (linea 1)

Municipio (linea 2)

Provincia

Motivo de la eleccidn del citado municipio
(Explique los motivos de su eleccién y aporte, en su caso, los documentos que considere oportunos justificativos de la misma).

D Municipio de su ultima residencia D Otros motivos (especifiquelos)
D Municipio de mayor arraigo propio

D Municipio de mayor arraigo de sus ascendientes

Declaro bajo mi responsabilidad ser ciertos cuantos datos se aportan en este documento, asi como
que quedo enterado/a que la inscripcion en el Registro de Matricula del Consulado implica, en su
caso, la baja en el Padrén municipal de mi residencia anterior en Espaia.

Consulado
(sello) de

(firma) @ Padre| | Madre| | Tutor| |

m . ~ . . .
Padrén de espaioles residentes en el extranjero/censo electoral de residentes ausentes

@ Articulo 99 del Reglamento de Poblacion y Demarcacion Territorial de las Entidades locales.

1. Todo espafol que traslade su residencia de Espafia al extranjero o en el extranjero de una demarcacioén consular a
otra debe solicitar el alta en el Registro de Matricula de la Oficina o Seccion Consular en el pais de destino.

2 La Oficina o Secciéon Consular remitira el alta, a través del Ministerio de Asuntos Exteriores, al Instituto Nacional de
Estadistica, que trasladara en los diez primeros dias del mes siguiente al municipio de procedencia, donde sin mas
trdmite se dard de baja en el Padrén municipal al interesado.

3) . . . . - L,
Para menores o incapacitados, firma de padre, madre o tutor. Al firmar especifique la relacién de parentesco.



OFICINA CONSULAR DE ESPANA
EN MANCHESTER _

N” Registro de Matricula:

(a cumplimentar por la Cicina Consular)

SOLICITUD DE INSCRIPCION COMO RESIDENTE

MO

. Ha estado inscrito antes en EJE MP I [0

esta Oficina Consu lar?

CARMEN ESPANOLA ESPANOLA
Nombre Primer apelhido Segundo apellido
999000999 |I 01-01-2025 2B391ABDK
NYDNLT Valido hasta Equipo expedidor
dd/mm/aaza
ZABOODZ221 DGP-28391A6PK 01/01/2015 01/01/2025
N® Pasaporte N Libreta Autondad/Oficina expedidora Fecha de expedicion  Fecha de caducidad
{S6lo para pasaportes dd'mm’ aaga dd/mim/aaaa

expedidos antes de 2003)

01/01/1980 MADRID, MADRID
Fecha de nacimiento Lugar de nacimiento (municipio, provincia, pais)
dd/mm/ ssas
JUANY CARMEN MUJER CASADO/A BACHILLER ¥ SUPERIORES
"Nombres del padre v de la madredel solicitante Sexo “Estado civil Nivel de estudios terminados
8 Any Street,
Wolverhampton, W1 1AA, West Midlands

Domicilio en el Reino Unido (tipo de via, nombre de via, namero, codigo postal, localidad, pais)

0123 456 789 07 123456 789 carmenespafiola@gmail.com

Teléfono Teléfono movil “Correo electronico
En caso de que NO desee recibir informacion de la Oficina Consular por correo electronico, marque con una X [

Consulado de Espafa en Londres Gijon, Asturias
Lugar de empadronamiento actual Municipio v provincia de inscripeion en Espafia
(Munieipio y provincia u Oficina Consular) a efectos electorales

Acme Lid,, 99 Dunkley St, Wolverhampton WV1 4AN

“Centro de trabajo {direccion y teléfono)



"Personas a quien avisar en caso de emergencia { nombre, direccion y teléfono):

Primer contacto: [Juan Espafiol Espafiol, Avda. de Madrid, s/n, 28012 Madrid 91 234 56789

Ohro contacta: | Marcos Pérez. 150 Grange Road, BLE 2PE, Bury, Greater Manchester

" Casado/a con  Antonio Garcia Espafiol:

“Hijos: Nomhbre Lugar y techa de nacimiento Dia | Mes Afio

NINO GARCIA ESPANOLA | WOLVERHAMPTON, REINO UNIDO o[l1jo|5]2|0f2|0

Ella abajo firmante declara que son ciertos los datos consignados mas arnba v solicita su inscripcion como residente
en ¢l Registro de Matricula Consular de Consulado General de Espana en Manchester _
Asimismo, declara estar enterado/a de que esta mscripeion producira su alta en el Padron de Espafoles Residentes en el
Extranjero correspondiente a dicha demarcacion consular y su baja en el padron de procedencia.

En  Walverhampton La de FEBRERO de 20

” Firma
{Fime dentro del recuadro. 81 es menor de edad, firme ¢l progenitor)

En caso de menores o incapacitados:

‘Nombre v apellidos del representante

M1 o pasaporte o Libro de Familia

Calidad de la |'1:pr1:5{*11mc1'4i~u{ padre, madre o tutory

En virtud de lo dispuesto en la Ley Organica 151999, de 13 de diciembre, de Proteccion de Datos de Caracter
Personal, se advierte que los datos facilitados pasarin a formar parte de un fichero nformatizado destinado a facilitar la
asistencia consular de los espafioles en el extranjero, asi como a la elaboracion del Padron de Espafoles Residentes en el
Extranjero v del Censo Electoral de Residentes Ausentes, para lo cual los citados datos serin comunicados exclusivamente al
Insttuto Nacional de Estadistica.

Usted podra ejercitar los derechos reconocidos en la citada ley mediante peticion escrta dirigida al Jefe de la Oficina
Consular o Diplomatica de inscripeion o, en el caso de que se supnma dicha Oficina o se cree una con jurisdiccion sobre su
localidad de residencia, al Jefe de la Oficina Consular o Diplomatica que sustituya a aquella en la jurisdiccion sobre su lugar de
residencia al tiempo de la inscripeion,

" Datos de cardeter voluntario,

" En caso de menores o incapacitados. el padre, madre o tutor del mismo firmard esta solicitud v al margen consignard en letra legible su
nombre v dos apellidos. su nimero de DN o pasaporte o Libro de Familia v especificard en calidad de qué es representante del menor
{padre, madre o tutor),



(D| oFiciNA DEL CENSO ELECTORAL

EJEMPLO i3

DECLARACION explicativa de la eleccion del municipio de inscripcion a
efectos electorales para la inscripcion en el PERE/CERA" vy, en su caso,
ENTERADO de la baja en el Padron municipal de residencia anterior en
Espana

(ESCRIBIR EN LETRAS MAYUSCULAS UTILIZANDO UNA CASILLA PARA CADA LETRA)

1er apellido: ESPANOLA, | | ¢ v vt v i1 11 ]
22 apellido: ;E|SIPIA1N10|L|A| PO N AN e NN (ST OO (NN S [N CRS) (el W Ll |
Nombre: EC:llqu‘!r||.‘I||E|h]| g i iy o |

Fecha de nacimiento: |[3I 1] LPES” LEBQ 18,0

Municipio / provincia (o pais) de nacimiento:
'MAD|R.||D | RS T I S B 4 3. 3 1 :f
Municipio

MIA_IPIR |J.[_).I ¢ i I N LS S A (A (D I (N O [ S I | oAl

Provincia

D.N.L n% i919:9|9|9|9|9|9|_| |B Pasaporte n®: __Z_J&jg_hqlgiq12.I.2_J_1._|

Municipio / provincia de inscripcion a efectos electorales:

G ILJOMN v v v v v g

Mumcupm

ASTURIVAS, | v 1 1 1ty

Provincia

Motivo de la eleccion del citado municipio
{Expligue los motivos de su eleccion y aporte, en su caso, los documentos que considere oportunos
justificativos de la misma).

Anterior residencia en Espana.

Declaro bajo mi responsabilidad ser ciertos cuantos datos se aportan en este documento, asi como
gque guedo enterado/a que la inscripcion en el Registro de Matricula del Consulado implica, en su
caso, la baja en el Padron municipal de mi residencia anterior en Espana®.

Wolverhampton, 1 qe febrero de 2021

(firma)
{Firme debajo. Si el solicitanie es menor, firme el progenitor)

Padron de espanoles residentes en el extranjero/censo electoral de residentes ausentes

Consulado:....cereeirenen i
{sello)

Articulo %9 del Reglamento de Pohlacidn y Demarcacion Territorial de las Entidades locales.

1. Todo espaniol que traslade su residencia de Espana al extranjero o en el extranjero de una demarcacion consular a
ofra debera solicitar el alta en el Registro de Matricula de la Oficing o Seccion Consular en el pais de desting,

2 La Oficina o Seccion Conswlar remitird 8l alta, a través del Ministerio de Asuntos Exteriores, al Instituto Nacional de
Esradistica, que Ia trasladard en los disz primeros dias dal mes siguiente al municipio de procedencia, donde sin mis
tramite s& dara de baja en ol Padron municipal al interesado,

Para menores, firma de padre, madre o tutor



EJEMPLO
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EJEMPLO

ZAB000221 E

P
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EJEMPLO

Council Tax Demand Notice 2018/19

CITY or

. WOLVERHAMPTON
' COUNCIL

e M’s Carmen Espaﬁua Espafiola
Wv1 1AA
© Fropety 8 Any Sireet
Address: Wolverhampton
(If differsnt) WV1 1AA
| o Your property is in Band B
@ Spending pians for the period 1°' April 2018 to 31 March 2018 £ % increase
City of Wolverhampton Council 1.131.44 20
City of Wolverhampton Council Adult Social Care * 66.50 20
Wesl Midiands PCC 99 .98 103
West Midlands Fire and Rescue Authonty 4577 an
Total annual charge for your property band 134369

The incraase In council tax of 1.88%, which is balow tha refesendurm limil, has been roundad 1o 2 0% as equined
by regulsfion.
*The councll tax attributable to City of Wolverhampton Councll includes & pracapt to fund adult social cane

e Statement of charges From To E
Charge for period Band B 01-Apr-2018  31-Mar-2019 134369
25% Reduction For Single Occupancy 01-Apr-2018  31-Mar-2018 -335.92

Total amount due i 3 1.007.77 e

mportant notes

I you have been granled a discount or reduction, you must inform us of any changes in your

d or income, Failure to do s may resull in legal action,

f you have bean charged a premium as your praparty has been empty for more than 2 yaars you must
ell us within 21 days if the propenty becomes occupled

A schedule of instalments is shown overeaf (where applicable)
Instalments o be paid by: Direct Debit Monthly

Your instaiments for 2018/18 do not include your 2017118 account balanca
As al 0% 0AZ018 yvour 200718 council tax account batance s 150.00

urther Information: Written enquiries should be sent to Revenues & Benefits Service, P.O. Box 250,
mpion, W2 1AX. Personal enquirles should be made at Customer Services, Ground Floor, Civic
. Wolerhampton. E-mail enguiries should be sent to council tax@@woherhamoton. gov.uk
or any lelephone enguiries, please call 01902 551166, Explanatory notes and further information about
your council tax is spent can be found at wew wolverbamplon gov uk/how-your-council-tax-is-spent




voR W N R

VAL

©® N

10.
11.
12.

NOMBRE / NAME

PRIMER APELLIDO / FIRST SURNAME

SEGUNDO APELLIDO / SECOND SURNAME

NUMERO DE DNI / ID CARD NUMBER (IF APPLICABLE)

FECHA DE CADUCIDAD DE DNI / ID CARD EXPIRY DATE (AT THE FRONT UNDER

IDEZ/VALIDO HASTA)

NUMERO DE EQUIPO / AUTHORITY NUMBER (AT THE BACK UNDER EQUIPO)
NUMERO DE PASAPORTE ESPANOL / SPANISH PASSPORT NUMBER
AUTORIDAD (DGP-*****/C.G.*****) | AUTHORITY (DGP-*****/C.G.*****)
FECHA DE EXPEDICION DE PASAPORTE / PASSPORT DATE OF ISSUE

FECHA DE CADUCIDAD DE PASAPORTE / PASSPORT EXPIRY DATE

FECHA DE NACIMIENTO / DATE OF BIRTH

LUGAR DE NACIMIENTO (MUNICIPIO Y PROVINCIA/PAIS) / PLACE OF BIRTH

(CITY/TOWN AND PROVINCE/COUNTRY)

13.
14.
15.
16.
17.
18.
19.
20.
21.

NOMBRES DE LOS PADRES DEL INTERESADO / APPLICANT’S PARENTS NAMES
SEXO DEL INTERESADO / APPLICANT’S GENDER

ESTADO CIVIL DEL INTERESADO / APPLICANT’'S MARITAL STATUS

NIVEL DE ESTUDIOS TERMINADOS / APPLICANT’S EDUCATIONAL ATTAINMENT)
DOMICILIO EN EL REINO UNIDO / ADDRESS IN THE UK

TELEFONO / LANDLINE NUMBER

TELEFONO MOVIL / MOBILE PHONE NUMBER

CORREO ELECTRONICO / EMAIL ADDRESS

LUGAR DE EMPADRONAMIENTO ACTUAL (MUNICIPIO Y PROVINCIA EN ESPANA, O

CONSULADO). PARA RECIEN NACIDOS: C.G MANCHESTER / CITY AND PROVINCE IN SPAIN,
OR CONSULATE, WHERE THE APPLICANT LIVED BEFORE COMING TO U.K. FOR NEW
BORNS: C.G. MANCHESTER

22,

MUNICIPIO Y PROVINCIA EN ESPANA A LOS QUE QUEDAR VINCULADO / CITY AND

PROVINCE IN SPAIN TO BE LINKED WITH

23.

NOMBRE(S) Y NUMERO(S) DE TELEFONO DE UN CONTACTO DE EMERGENCIA /

NAME(S) AND PHONE NUMBER(S) OF AN EMERGENCY CONTACT

24,
25.

FECHA DE SOLICITUD / APPLICATION DATE
FIRMA (SI ES MENOR DE EDAD, FIRMA DEL PADRE O MADRE) / SIGNATURE (IF

UNDER 18, SIGNATURE OF A PARENT)

EN

(a cumplimentar por la Oficina Consular)

'BORRAR DATOS

SOLICITUD DE INSCRIPCION COMO RESIDENTE

M estader Inwcritg antes en
enti Oficing Comsubar?

OFICINA CONSULAR DE ESPANA ﬁ N" Registro de Matricula:

Fotografia

I 1 I 2 I 3 |
Nombre Primer apellido Segundo apellido
[ I s I 6 |
N DN Vilido hasta Equipo expedidor
iV aaas
L} I 8 Lo J a0 |
N* Pasaporte N" Libeeta Micina exp Fecha de Sicion de
Sk pomm prnappsrws [rrE— i
e anten do 20
Fecha de nacimiento Lugar (municipio, provincia, pais)
-
[ 13 24 ][ 25 16 |
Nombres del padre y de a madre Sexo Extado civil Nivel de entudios terminados
Daomicilio en el pais (o de via, ombre de via, ARIEns, codig Posal, localidad, (Vi)
[ 18 Il 19 1 20 |
“Teléfom “Tekéfono movil “Correo elecurinico
En caso de que NO desee recibir infonmacion de ln Oficing Consulor por eorreo electrénico, margue con una X [
I 21 I 22 |
Tagar de copudronamiento sl Municipio y provincin de imscripeion en Espana
(Municipio y provinein 4 Oficina Consular) a efectos electorales
“Centro de rabajo (direccion y whéfono)
LT T R L
P i b
- 23
AN e b
 Camstoa com
i Noates Laages y “aches b Vhcitmsantts I [ lm.- I Al
| I [
e coave grashon ke aw ey scloits o mscrige st comme svribense
E B e o L e ere———
[ N I R S e—.
o LONDRES - 24 -

Fhons




1)  PRIMER APELLIDO / FIRST SURNAME

2) SEGUNDO APELLIDO / SECOND SURNAME

3) NOMBRE / NAME

4)  FECHA DE NACIMIENTO / DATE OF BIRTH

5)  MUNICIPIO DE NACIMIENTO / TOWN OR CITY OF
BIRTH

6) PROVINCIA O PAIS DE NACIMIENTO (PROVINCE OR
COUNTRY OF BIRTH)

7)  NUMERO DE DNI/ ID CARD NUMBER (IF APPLICABLE)

8) NUMERO DE PASAPORTE / SPANISH PASSPORT
NUMBER (IF APPLICABLE)

9)  MUNICIPIO DE ESPANA AL QUE QUEDAR VINCULADO /
TOWN OR CITY IN SPAIN TO BE LINKED WITH

10) PROVINCIA EN ESPANA A LA QUE QUEDAR VINCULADO
/ PROVINCE IN SPAIN TO BE LINKED WITH

11) RAZON POR LA QUE SE ELIGE EL MUNICIPIO EN
ESPANA (EJEMPLOS: RESIDENCIA ANTERIOR, LUGAR DE
NACIMIENTO, ETC...) / REASON WHY YOU CHOOSE THAT
TOWN OR CITY IN SPAIN (EXAMPLE: PREVIOUS RESIDENCE
(RESIDENCIA ANTERIOR), MY FATHER WAS BORN THERE
(M1 PADRE NACIO ALL{), FAMILY RESIDENCE (RESIDENCIA
FAMILIAR), ETC...)

12) FECHA DE SOLICITUD / APPLICATION DATE

13) FIRMA (SI ES MENOR DE EDAD, FIRMA DEL PADRE O
MADRE) / SIGNATURE (IF UNDER 18, SIGNATURE OF A
PARENT)

12 ]

|.‘u
DECLARACION explicativa de la eleccion del municipio de inscripcion a
efectos electorales para la inscripcion en el PERE/CERA" y, en su caso,
ENTERADO de la baja en el Padrén municipal de residencia anterior en
Espana

(ESCRIBIR EN LETRAS MAYUSCULAS UTILIZANDO UNA CASILLA PARA CADA LETRA)

ler apellido: | | | 1| (. | | -
2° apellido: - o - | | - [l
Nombra: | 3! - »

Fecha de nacimiento: ] | |
Dia Meos Aho

Municipio / provincia (o pais) de nacimiento;

(4} 1T . SR A
Municipio

L 6 N '
Provinoia
ONLn®: L 1 170 (1| | Pasaporten® | [ (8 | | | |
Municipio / provincia da inscripcion & afectos alectorales:

9 L

Munieiplo

L1111 4o YOUREP) 481 ") | 1o ||
Provincla

Motivo de la eleccion del citado municipio
(Explique los motives de su slecelon y aporte, en su caso, los documentos que considers oportunos
justificativos de la misma).

11

Daclaro bajo mi responsabilidad ser ciartos cuantos datos 86 aportan an este documaento, asi como
que quedo enterado/a que la inscripcion en el Registro de Matricula del Consulado implica, en su
caso, la baja en al Padrén municipal da mi residencia anterior an Espana™,

................................ da‘...lz....,.4........dn
(firma)™
Consulado:...ommmmmmmmnm
(sello) 13
" Padron de espanoles residentes en el extranjero/censo eleotoral de resi
" Artioulo 89 del Reglamento de Poblacian y Demarcacion Territorial de las Entidades looales
1. Todo expanol que traxlade su rexidencia de Expana al Jl oonol J] de una a

otra dubard solicitar el alta en el Regixtro de Matricula de la Oficing o Seceidn Consular an wl paix de destine,

2. La Oficina o Seceion Consular remitird el alta, a travds del Ministerio de Asuntos Exteriores, al Instituto Nacional de
Eatad que la on los diez § dins del mes sig al ! de g 0l , donde sin mas
tramite xe dard de baja an al Padron municipal al Interesado.

* Para munores, firma de padre, madre o tutor
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