
  
 

 AJUNTAMENT  

 LLORENÇ DEL PENEDÈS 
 (Baix Penedès) 
 TARRAGONA 

 

Rambla de la Marinada, 27 
43712 Llorenç del Penedès 
Tel. 977 67 71 06 – aj.llorenc@llorenc.cat 

 
 

AUTORITZACIÓ           
 
 
En/Na 
............................................................................................................................... 
 
amb DNI ..............................................................., pare, mare o tutor legal del/ 
 
de la menor 
 
............................................................................................................................... 
 
amb DNI............................................................., de ............... anys d’edat, amb  
 
domicili a ..............................................................................................................,  
 
de .............................................................................. CP.................., l’autoritzo: 
 
PER A MENORS DE 14 ANYS.   
A utilitzar les instal·lacions de la piscina municipal de l’Ajuntament de Llorenç  
acompanyat de 
 
...............................................................................................................................  
 
amb DNI ............................................................................................................... 
 
PER A MENORS DE 14 A 17 ANYS.  
Utilitzar les instal·lacions de la piscina municipal de l’Ajuntament de Llorenç del 
Penedès, fent-nos responsables que respectin i compleixin les normes de 
l’espai. 
 
 
Signatura 
 
 
 
 
Llorenç del Penedès, ............ de ................................................. de .................. 
 


