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HOJA DE SOLICITUD DEL SERVICIO MUNICIPAL 

DE INTÉRPRETE DE LENGUA DE SIGNOS
Enviar a ilse@ayto-caceres.es﻿
	DATOS PERSONALES del/la solicitante

	NOMBRE y APELLIDOS:
	

	TELEFONO de contacto:
	

	FIRMA del/la solicitante:
	


	DATOS DEL SERVICIO

	FECHA
	

	HORA 
	

	TEMA / ASUNTO
	

	DURACIÓN ESTIMADA
	

	ORGANISMO - LUGAR de cita


	


Cáceres a ___  de ______________   de  20__ 

Excmo. Ayuntamiento de Cáceres

Instituto Municipal de Asuntos Sociales

Concejalía de Accesibilidad
Instituto Municipal de Asuntos Sociales

C/ Atahualpa, s/n   CP: 10005 Cáceres

Tel: 927 212335 Fax: 927223099

http://imas.caceres.es






