
 

 
 

 

 

 
                              

Persona que autoritza (titular del document a recollir) 
 
Nom i Cognoms  ____________________________________ CURS  _______________ 

DNI: _________________________________    Telèfon __________________________ 

 

Persona autoritzada (portadora d’aquesta autorització) -  Cal presentar DNI original                                              
 
Nom i Cognoms  __________________________________________________________  

DNI: _________________________________    Telèfon __________________________ 

 

La persona que signa, autoritza la persona portadora d’aquest full a recollir el 

següent document del qual n'és titular: 
___________________________________________________________________

___________________________________________________________________

___________________________________________________________________ 

 

I per que així consti, signo la present autorització  
 

Barcelona a  ____ de ___________  de 201 __ 

 

 

 

 

 

 Signatura  de la persona que autoritza 
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