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Ajuntament de Tona

AUTORITZACIO DE REPRESENTANT

1. DADES DE LA PERSONA SOL-LICITANT

Persona fisica: Nom Primer Cognom: Segon Cognom : DNI /NIE/ Passaport

Nom de I’entitat: CIF

Carrec amb el que actua: (inicament podra ser el President/a)

Persona autoritzada

Persona fisica: Nom Primer Cognom: Segon Cognom : DNI /NIE / Passaport

. 2. AUTORITZACIO

A la persona autoritzada per a la tramitacié davant I'Ajuntament de Tona per:

|:| Realitzar el tramit de:

. DATA | SIGNATURA

Declaro que totes les dades facilitades son certes, que he llegit els advertiments legals i que accepto les condicions particulars expressades.

Tona, de de

El/ La President/a Persona autoritzada
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Ajuntament de Tona - Carrer de la Font - 10, CP: 08551, - Tona - Barcelona Teléfon: (+34) 93 887 02 01 - Fax: (+34) 93 887 04 98 - oac@tona.cat - CIF:
P0828300D
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