Funeraria lcod S.L.
B76739002

C/ Adelantado, 5
Icod de los Vinos

Autorizacion
Yo con DNI: ,
siendo familiar con parentesco del fallecido D/Dofia:
con DNI:
autorizo a, D/Dofa:
con DNI: , a realizar todos los tramites pertinentes con

Funeraria lcod S.L.

Firma: Firma D./Dfa.
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