
 - 27 - 

ANEXO I  
 

SOLICITUD DE TRANSMISIÓN DE AUTORIZACIONES DE TRANS PORTES DE 
SERVICIO PÚBLICO  

 
 
D...................................................................., con C.I.F nº ....................................... comparece 
en representación de...................................................con C.I.F............................. con domicilio 
en .................................provincia de.............................., C/ .............................. manifiesta que: 
 
 
 
Acredita la representación, y facultades para este acto, mediante Escritura Pública otorgada 
ante el  Notario D......................................................., de la ciudad de ........................................ 
bajo número de protocolo............................de fecha..................  
 
 
Mi representado es titular de las autorizaciones de transporte público de la siguiente clase: 
 
Autorización de Empresa   Clase    Número 
............................................   ..........          ........................ 
............................................   ..........          ........................ 
 
Matrícula del vehículo   Clase                               Número 
............................................   ...........          ........................ 
............................................   ...........          ........................ 
............................................   ...........          ........................ 
............................................   ...........          ........................ 
 
Y conforme a lo dispuesto en la normativa vigente en materia de Autorizaciones de 
transportes: 
 

SOLICITA  
 
 
Se transmitan las autorizaciones antes indicadas a favor de .............................................. 
con CIF ................................ y domicilio en ...................................................................... 
 
 
Firma la presente solicitud de transmisión en ............................................. a..................... 
de............................. de 
 
 
 
 
RECONOCIMIENTO DE LA FIRMA DE D/DÑA........................................................... 
para  este solo efecto. 
Fdo: D/Dª........................................................con CIF................................en calidad 
de.................................................................. del Banco/Caja............................................. 


