
ANNEX II 

MODEL AUTORITZACIÓ MENORS D’EDAT 

Jo ___________________________________________ amb DNI/NIE 
______________, 

una vegada llegides les “BASES REGULADORES I DE LA CONVOCATÒRIA  PER 
A L’AUTORITZACIÓ DE LA INSTALꞏLACIÓ I ÚS DE CASETES A LA VIA PÚBLICA 
DURANT LES FESTES MAJORS 2024”, AUTORITZE:

En qualitat de pare/mare/tutor/a 
de _________________________________________________________________, 
amb DNI/NIE ____________________, a formar part de l’associació 
denominada _______________________________________________________. 

I per a la possible comprovació de la veracitat de les dades, adjunte el meu número de 
telèfon: 

Picanya,             de de   
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