
Nom i cognoms del sol·licitant principal DNI/ NIF

DECLARO

Que conviuré amb les persones a baix relacionades.

Membres de la unitat de convivència

Nom i cognoms DNI/ NIF

Signatures del sol·licitant i dels membres de la unitat de convivència majors d'edat.

DECLARACIÓ RESPONSABLE DEL SOL·LICITANT I DELS MEMBRES DE LA
UNITAT DE CONVIVÈNCIA


