D/Dª. ________________________________________________________ con DNI  _______________________, mayor de edad y con domicilio en ___________________________________________________________ ( 1) 
AUTORIZO a D/Dª _____________________________________________ (2) con DNI _________________________ a la retirada de los títulos o escrituras de las fincas adjudicadas en la Concentración Parcelaria de la zona de _______________________________________________________________  (Salamanca)    de las cuales soy propietario. Propietario Nº ______ 
Y para que surta los efectos oportuno, firmo la presente autorización en



____________________, ______ de ____________ de 2025


 
Fdo.: ______________________________________ 

(1) Adjuntar fotocopia del DNI del propietario autorizante.      Y

(2)  La persona autorizada necesita presentar su DNI para identificarse.
