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Exposo que
	Necessito acreditar  al Departament/Servei: __________________
________________________________________________________
________________________________________________________
	En l’ idioma
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Demano que em sigui lliurat  el document corresponent.

Barcelona,_________ de ______________________ de 20 ____

Signatura de l’interessat/da

Si es demana per a una altra persona cal una AUTORITZACIÓ EXPRESSA i la fotocòpia del DNI de la persona interessada, així com la pròpia identificació
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