
 

Cofradía del Señor de la Humildad, Soledad de Nuestra Señora 
y Dulce Nombre de Jesús 

 
Iglesia de Santo Domingo – Parroquia Santa Escolástica 

 

Autorización de delegación de intervención y voto en Cabildo de elecciones del 
día______de_____________de______ 

Yo, Don/Doña__________________________________________________________, 

con Documento Nacional de Identidad (DNI)____________________, autorizo a 
Don/Doña______________________________________________________________, 
con Documento Nacional de Identidad (DNI)____________________, para que, en mi 
nombre, presente y ejerza mis derechos de asistencia, participación y voto en el Cabildo 
de elecciones del día______de_____________de______. 

Sirvan mi firma y la de mi representante para dar validez legal a este documento. 

Fdo. El representado                                                                     Fdo. El representante     

 

 

 

 

 

 

 

 

(Adjuntar copia del Dni de la persona representada)     

 


