
 

 

 

 

 

 

 

 

Por la presente AUTORIZO el D./Dª. __________________________ 

____________________________________________________ con 

DNI/NIE: _________________a recoger el BONO COMERCIO DE 

PAIPORTA solicitado por el D./Dª. ___________________________ 

_________________________con 

DNI/NIE____________________, presentando FOTOCOPIA del DNI 

del solicitante y original de la persona autorizada. 

 

 

 

Paiporta, ______ de ______________ de 2024 

 

Firma: 
 


