[image: image1.jpg]fbdas




Model d’aval de persones físiques

Elecció assembleistes 2020-2024

Els sotasignats manifestam la nostra intenció d’avalar___________________________________, amb DNI núm.________________, per a assembleista de la Federació Balear de actividades subacuaticas, estament tecnics, i la circumscripció d menorca
	Nom i llinatges
	DNI
	Núm. de llicència
	Signatura

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	


Els candidats han de ser avalats per un mínim del 3 avals de l’estament corresponent (article 37 del Decret 86/2008)
