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AUTORITZACIÓ 
 
 
_________________________________________________, DNI ___________,  

major d’edat, veí/veïna de Castelldefels, C/ _____________________________,  

titulars de la pàtria potestat/tutor/ora legals del/la menor  ___________________ 

_________________________________, mitjançant el present document  

 
AUTORITZO: 
 
1. Al/ a la menor ____________________________________________ a presentar-
se al premis contra la violència de gènere “Digue-hi la teva i transforma” convocat 
per l’Àrea d’Igualtat d’aquest Ajuntament per l’any 2020. 
 
2. A l’Ajuntament de Castelldefels a publicar la fotografia del/de la mateix/a menor 
en tots els cartells, vídeos, Web municipal i altres documents relacionats amb 
qualsevol campanya o informació relacionada amb el concurs esmentat, cedint 
gratuïtament a l’Ajuntament de Castelldefels, amb aquesta finalitat,  tots els drets 
d’imatge contemplats a la legislació vigent.   
 
[Sóc coneixedor/a que en cas de resultar guanyador/a el/la menor autoritzat/da, 
esdevinc beneficiari/a a tots els efectes (legals, fiscals, tributaris, etc.) que es puguin 
esdevenir del premi i,  que hauré de presentar les dades bancàries per al cobrament 
del premi a través de https://www.castelldefels.org/dadesbanc] 
 

• Adjunto a aquest escrit una còpia/fotografia del meu DNI per a la 
comprovació de les signatures amb aquesta document.  

 
I perquè així consti, i tingui els efectes que corresponguin, signen el present 
document a Castelldefels, el _________de ________________ de 2020. 
 
 
 
  
 
 
Signatura/res 


