
SOL·LICITUD D’AUTORITZACIÓ PER AL BUSSEIG ESPORTIU
COL·LECTIU A LA RESERVA MARINA DE LES ILLES

MALGRATS

Nom i llinatges:………………………………………amb DNI:……………………….

representant del centre de busseig:………………………………………….……….

amb CIF:…………………. i amb domicili:……....……………………….núm.:…….

C.P.:……………….Població:………………………..Província:……………………..

Telèfon:…………………………. Fax: ……………………………..

SOL·LICIT autorització per a la pràctica del busseig esportiu col·lectiu a la
reserva marina de les illes Malgrats, i adjunt amb la sol·licitud la següent
documentació:

 Fotocòpia de la inscripció al Registre de centres
lucratius d’activitats subaquàtiques

* En cas de què el centre de busseig sol·licitant hagi gaudit
d’autorització en anys anteriors serà suficient adjuntar una fotocòpia de
l’autorització que es vol renovar
** Si es tracta d’un centre de busseig sense ànim de lucre aquest haurà
d’estar federat.

……………………., …… de ……………….. de ……..….

Signatura:

SR. DIRECTOR GENERAL DE PESCA
CONSELLERIA D’AGRICULTURA I PESCA


