
De conformidad con lo establecido en el artículo 5 de la Ley Orgánica 15/1999, de 13 de diciembre, de protección de datos de carácter personal se le 
informa que los datos facilitados por Vd. Mediante este impreso van a ser objeto de tratamiento informatizado, pasando a formar parte de fichero de 
Registro General de este Ayuntamiento (publicado en el B.O.P. nº 36 de fecha 12/02/2002), pudiendo ejercer ante el mismo los derechos de acceso, 
rectificación, cancelación y oposición.               

 
          
     

 

 

       EXCMO. AYUNTAMIENTO DE ALICANTE                                                   
                                            
               
              
 
 

 
 D/Dña .........................................................................................................., 
con DNI nº ......................, domiciliado en Alicante, calle 
................................................................., número ....................., piso ....................., 
código postal ........................., teléfono ........................, nacido el día ........................., 
en ...................................................., hijo de ..................................., y de 
...................................., a V.I., respetuosamente, EXPONE: 
 
 
 Que habiendo adquirido en el establecimiento ............................................, 
una ..................... de aire comprimido, MARCA ..........................................................., 
NÚMERO ...................................., CALIBRE ..............................................................., 
CATEGORÍA ..............................., TIPO ......................................................................, 
MODELO ........................................................, y siendo necesario para su uso la 
Tarjeta de Armas oportuna, es por lo que, SOLICITA: 
 
 La correspondiente Tarjeta de Armas, adjuntando el tríptico amarillo y el 
díptico blanco (sin rellenar y sin dobleces), justificante de compra original, fotocopia 
del Documento Nacional de Identidad (en vigor), y recibo de abono de la tasa. 
 
 
 

Alicante,a ................de............................ de 2.0....... 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

Fdo.: ................................................... 
 
 
 
 
 
 
 
 

EXCMO./EXCMA. SR./SRA. ALCALDE/ALCALDESA DEL AYUNTAMIENTO DE ALICANTE 

 


