
 

SR. ALCALDE-PRESIDENTE DEL AYUNTAMIENTO DE PALACIOS DEL SIL 
 

INSTANCIA (INFORME DE ARRAIGO) 
 
D/DÑA: ....................................................................................................... 
D.N.I. nº: .................................................................................................... 
DOMICILIO: ............................................................................................... 
LOCALIDAD: ............................................................................................... 
TELÉFONO: ................................................................................................. 
 
A V.S. EXPONE: que precisa la emisión por parte del Ayuntamiento de un informe de 
arraigo social de la persona cuyos datos se consignan más abajo: 
 

DATOS A CUMPLIMENTAR 
Datos personales: 
Nombre ......................................................................................................... 
Apellidos ......................................................................................................... 
Sexo  .......................... Fecha de nacimiento .......................................... 
Nacionalidad  .......................................................................................................... 
Nº pasaporte .......................................................................................................... 
 
Tiempo de permanencia en España: 
Fecha de entrada:  ............................................................................................... 
Tiempo total de permanencia en el Municipio:  .................................................... 
Tiempo total de permanencia en España:   .................................................... 
 
Medios de vida con los que cuenta: 

� Compromiso de contratación 
� Certificación o documentación bancaria 
� Otros: Ayudas sociales, etc.   ............................................................... 

 
Grado de conocimiento de la lengua castellana: 
HABLADO:  □ No   □ Nivel mínimo □ Correcto □ Bilingüe 
ESCRITO:   □ No   □ Nivel mínimo □ Correcto □ Bilingüe 
 
Grado de inserción en las redes sociales del entorno: 
Colabora en las redes sociales del municipio a través de su participación en ................. 
............................................................................................................................... 
............................................................................................................................... 
 
Programas educativos o de formación laboral: 
□ Ha participado en los siguientes programas: 

Fecha y duración Participante Entidad organizadora Nombre del programa 

    
    
    
□ No ha participado en programas educativos o de formación laboral. 
 



 

SR. ALCALDE-PRESIDENTE DEL AYUNTAMIENTO DE PALACIOS DEL SIL 
 

Otras circunstancias de interés (superficie y número de personas empadronadas en la 
vivienda que habita, etc.): ........................................................................................ 
............................................................................................................................... 
............................................................................................................................... 
............................................................................................................................... 
............................................................................................................................... 
 
 
SOLICITA: 
 
Que teniendo por presentada esta instancia, se sirva admitirla y previos los 
informes que estime oportunos,  
 
CONCEDER: Lo solicitado  
 

 
Palacios del Sil, a              de                      de 20 

 
 
 
 


