
AUTORIZACIÓN MENORES DE EDAD 
 

(SI SOS MENOR DE EDAD)________________________________________(Nombre madre, padre y/o tutor), 
DNI:_________________________________, autorizo al/la 
menor:  ________________________________________ DNI: ___________________ a participar del 
evento bajo mi responsabilidad a realizarse el día __________________ __________________________ , 
aceptando el reglamento y deslinde de responsabilidad. 
 
 

 
Firma de Madre/ Padre o tutor: _____________________________________        

 

Aclaración: ___________________________________________   

 


