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DADES DEL SOL·LICITANT 
Nom i cognoms:       

DNI/NIF:       Telèfon:       

Adreça:       

Població:       Província:       C.P:       

En representació de:       Correu electr.:       
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Sent el document o notificació cadastral on figura l’error amb les dades: 

• Gerència Territorial de Cadastre de: 

• Nº d’expedient:       

• Nº de notificació o document:       

• Referència cadastral:       
Situació de l’immoble: 

• Domicili:       

• Municipi:       

• C.P:       
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SOL·LICITE: 
 

La correcció de les dades per les següents: 

Dades del titular: 

• Nom i cognoms:       

• DNI:       
 

Remeta aquest document a la Gerència Territorial del Cadastre de la seua província adjuntant 
còpia de la documentació que acredite l'error (fotocòpia del DNI, certificat d'empadronament, etc.) 
 

Signatura Picanya      de                       de      . 
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