REMISION DE DOCUMENTACION / FORMULACION DE ALEGACIONS, PARA
A EMENDA DO EXPEDIENTE DE SOLICITUDE DE PARTICIPACION NO
PROGRAMA “REENCONTROS NA CASA”

NOME E APELIDOS DO SOLICITANTE:

N° DE EXPEDIENTE:

DNI/ PASAPORTE:

ENDEREZO:

LOCALIDADE / PROVINCIA:
PAIS:

CODIGO POSTAL:

Envia a seguinte documentacion / formula as seguintes alegacions, para
unir ao expediente de solicitude de participacion no programa “Volver a
casa”:

Asinado:

, , de de 2010

SECRETARIA XERAL DE EMIGRACION
SERVIZO DE ACCION SOCIAL

R/ Basquifios, 2.- 15704 Santiago de Compostela (A Coruiia)
FAX: 34-981 95.70.55 ou 34-981.54.72.95 ou 34-54.72.96
Tfnos.:34-981.54.58.82 / 34-981.54.72.91

Correo electronico: accion.social.emigracion@xunta.es



