
ANEXO IV NT 02/26

IMPRESO SOLICITUD TARJETA IDENTIDAD HIJOS 

1º APELLIDO  

D.N.I. 

EMPLEO SITUACIÓN 

NOMBRE 

2º APELLIDO 

DESTINO   

EJÉRCITO 

DOMICILIO PARTICULAR 

POBLACIÓN   

TLFN MÓVIL 

C. POSTAL 

SOLICITO LA EXPEDICIÓN DE TARJETA DE IDENTIDAD PARA LAS RESIDENCIAS MILITARES DE DESCANSO 
(RM) DEL EJÉRCITO DE TIERRA, PARA MIS HIJOS MAYORES DE 18 Y MENORES DE 25 AÑOS. 

A P E L L I D O S N O M B R E FECHA NAC. DNI 

, a de de 

EL SOLICITANTE 

Fdo: 
DEBERÁ UNIR A LA SOLICITUD: 

Una fotografía en color, tamaño DNI. (Preferiblemente en formato JPG o, en su caso, físico)

Fotocopia del DNI del solicitante.

Fotocopia de la TIM del solicitante.

Fotocopia del DNI hijo. 

Fotocopia de la tarjeta del ISFAS o Libro de Familia.

Los pertenecientes a Cuerpos Comunes, adscritos a la Acción Social del ET, fotocopia del documento acreditativo. 

IMPORTANTE: La tarjeta sólo se expide para los titulares del derecho 
pertenecientes al ET y a los Cuerpos Comunes adscritos a su Acción Social. 

EXCMO. SR. GENERAL DIRECTOR DE ASISTENCIA AL PERSONAL (Subdirección de Gestión de Centros) 
Paseo Moret, núm. 3 28008 MADRID 

   PROVINCIA

En

CORREO ELECTRÓNICO 

1.- Remitir la solicitud con la documentación correspondiente por la mensajería oficial (preferiblemente en formato digital).
2.- Una vez aprobada la solicitud, se le comunicará para que realice el ingreso de tres (3) euros por cada tarjeta solicitada, en 
la cuenta ES66 0182 7594 3802 0158 5789, y remita el justificante bancario (diaper-centrosdedescanso@et.mde.es).
3.- Tras recibir el justificante del ingreso, se procederá a emitir las tarjetas solicitadas, siendo remitidas a la dirección postal 
indicada.

PROCEDIMIENTO:
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