
B.F.A – tik bete beharreko Erakunde zk. 
Nº entidad a rellenar por la D.F.B 
 

O.E Aldundia / Vº Bº Diputación 

  
 
 
 

 
 

           BIZKAIKO ESKOLA KIROLA PROGRAMA             PROGRAMA DE DEPORTE ESCOLAR DE BIZKAIA 
 
 
 
 
 

Nik,....................................................................
jaunak/andreak (NAN:…………………………...........), 
..........................................................................
entitateko Elija un elemento. naizen aldetik, 
ordezkaritza ematen diot 
.………………………………………................................
jaunari/andreari (NAN:………..............................), 
erakundea eskola-kirolean inskribatzeko. 

 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 

Yo………………………………………………………………., 
con DNI …………..…………………………………..…., 
en calidad de Elija un elemento. de la 
entidad…………………………………………………………
……………………………………………………………………, 
otorgo la representación a 
……………………………………………………………………, 
con DNI …………………………………………, para la 
inscripción de la entidad en Deporte Escolar. 

 
 
 

Erakundearen lehendakariaren edo idazkariaren sinadura  
 

Firma del/a  presidente/a o secretario/a de la entidad 
 
 
 

Kirol Zerbitzua / Servicio de Deportes 
 

Eskola Kirola 

Deporte Escolar 

Ordezkaritza egiaztatzea 
 

Acreditación de la 
representación 

 
EK1 
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