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AUTORIZACION RENOVACION DE ABONO 2020-2021

YO D/Dª...................................................................................................., con N.I.F.......................................,y con domicilio en ........................ provincia de......................,Calle/Avda./Plaza................................................................... nº ......................., C.P. ........................, 
AUTORIZO a:
D/Dª......................................................................................, con D.N.I............................., a solicitar la RENOVACION DEL ABONO SOLIDARIO para la temporada 2020-2021

En...........................a...... de........................ de.............
        Firma del autorízante



           Firma del autorizado
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