
   

  

Tartanga, 15 · 48950 Erandio (Bizkaia) · Tfnos.: 944675311 · Fax: 944675004 

E-mail: idazkaria@tartanga.eus · http://www.tartanga.eus 

  

 

AUTORIZACIÓN 

 

Don/Doña: 

  
 

Con DNI:   ___________ 
 

AUTORIZO a don/doña:  

  
 

Con DNI ___, para 

que en mi nombre y bajo mi responsabilidad, 

realice en esa secretaría del CIFP-LHII 

TARTANGA mi MATRICULA en el Ciclo 

Formativo: 

 

en la CONVOCATORIA  

 OFICIAL     

 LIBRE 

pudiendo firmar cuantas diligencias y 

documentación sean necesarias y facilitar los 

datos que interesen para la realización del 

servicio. 

 

Fecha:   __________________ 

 

Firma (autorizante) 

 

 

(La persona autorizada debe aportar copia del 

DNI de la persona que autoriza y, además, 

mostrar su propio documento original de 

identificación, para realizar los trámites) 

 

Firma (autorizado). 

 

 

Nota: solo es válido el original de este 

documento. 

 

 

 

BAIMENA 

Jaun/Andrea: 

  
 

NAN zk.:    
 

BAIMENA ematen diot jaun/andreari, 

  
 

NAN zk. ___, nire 

izenean eta nire erantzukizunean, nire matrikula 

egin dezan CIFP-LHII Tartangaren idazkaritza 

horretan, ondoko Heziketa Zikloan: 

 

___________________________________________________, 

DEIALDIA:  

 OFIZIALA    

 LIBREA 

beharrezkoak diren eginbide eta dokumentazio  

guztiak sina ditzake, eta zerbitzua egiteko behar 

diren datuak eman. 

 

Data:   ________ 

 

Sinadura (baimena ematen duena) 

 

(Baimendutako pertsonak baimena ematen duen 

pertsonaren NANaren kopia aurkeztu behar du, 

eta, gainera, bere identifikazio-agiri originala 

erakutsi, izapideak egiteko.) 

 

Sinadura (baimendua). 

 

 

 
Oharra: dokumentu honen jatorrizkoa bakarrik  

da baliozkoa 
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