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    INSTANCIA 

 
 

(Sello registro de entrada) 

 SOLICITUD PARA EXAMEN PERMISO CONDUCTOR AUTOTAXI 

       Nombre                                     Apellidos                                         DNI, NIE o Pasaporte 
        
       Domicilio                                                    Núm       Bloq.       Piso       Puerta        Población 

         
       Teléfono                                    Móvil/Correo electrónico 
     

       En representación de:                                                                       DNI, NIE o Pasaporte 
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Que desea participar en los próximos exámenes para obtener el Permiso Municipal para conducir auto-taxi en este 
municipio. 
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  1) Fotocopia del D.N.I./C.I.F./Tarjeta de Extranjero. En caso de representación, fotocopia compulsada de 

documento acreditativo de la representación, salvo que quede acreditada la representación en la escritura de 
constitución de la sociedad. 

 2) Documento acreditativo de la representación que ostenta, en su caso. 

 3)  Certificado de Residencia y Empadronamiento. 

 4) Certificado de antecedentes penales acreditativo del no haber cometido ningún delito durante los dos años 
inmediatamente anteriores a la fecha de solicitud del permiso municipal de conducir, expedido por el Ministerio de 
Justicia. 
   5) Fotocopia del carné de conducir de la clase BTP. 

   6) Dos fotografías tamaño carné. 

 7) Certificado médico oficial que debe decir textualmente, que el solicitante “..no padece enfermedad 
infectocontagiosa o impedimento físico que imposibilite o dificulte el normal ejercicio de la profesión de conductor de 
Autotaxi”, según establece la ordenanza en vigor en el artículo 17.c. 

   8) Carta, en su caso, de un titular de auto-taxi de este municipio, ofreciéndole trabajo en su empresa. 

 9) Para solicitudes de personas extranjeras cuyo país de nacimiento no sea lengua oficial el castellano, fotocopia 
compulsada de documento expedido por organismo oficial o academia que ponga de manifiesto que habla 
correctamente el castellano. 

 10) Acreditar el abono de la tasa correspondiente. 
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De conformidad con la Ley Orgánica 15/1999, de 13 de diciembre, de Protección de Datos de Carácter Personal, se le informa que sus 
datos personales serán incorporados y tratados a un fichero titularidad del Iltmo. Ayuntamiento de Santiago del Teide. Podrán ser 
utilizados por el titular del fichero para el ejercicio de las funciones propias en el ámbito de sus competencias. Igualmente se informa 
que podrán ser cedidos de conformidad con la legislación vigente. Puede ejercitar sus derechos de acceso, rectificación, cancelación y, 
en su caso, oposición, mediante escrito dirigido al Iltmo. Ayuntamiento de Santiago del Teide, Calle La Placeta núm. 10.    

          
                                                                                   En Santiago del Teide, a _____________________________ 

                                                                                                                                                                               Firma, 
 
 
 

 
 
 
 
 
SR. ALCALDE-PRESIDENTE DEL AYUNTAMIENTO DE LA VILLA DE SANTIAGO DEL TEIDE (TENERIFE). 
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