Ajuntamene Girona

Autoritzacio de representacio

Dades de la persona interessada

Nom i cognoms o Raé Social:

DNI/CIF:

Domicili: CP:
Poblacio: Provincia:
Adreca electronica: Telefon:

Dades de la persona autoritzada

Nom i cognoms o Raé Social:

DNI/CIF:

Domicili: CP:

Poblacio6: Provincia:

Adreca electronica: Telefon:
Autoritzo a,

[ | Realitzar en el meu nom i representacié, davant de I'’Ajuntament de Girona, totes les gestions
necessaries per:

Girona, d de 20
Signatura,

Documents que cal aportar:
- Fotocopia del document identificatiu original de la persona interessada
- Document identificatiu original de la persona autoritzada
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