
 
 
 

AUTORIZACION E INSCRIPCION EN LA ACTIVIDAD 
 

 Yo, D/Dña………………………………………………………………………………….. en calidad de ……………………………. 

(padre, madre o tutor legal) con DNI…………………………………… y domicilio en……………………………………………………… 

…………………………………………………………………… 

 

AUTORIZO 

A mi hijo/a…………………………………………………………………………………………………….. a participar en la 

siguiente actividad desarrollada por la Concejalía de Juventud del Excmo. Ayuntamiento de Briviesca: 

 

y DOY MI CONSENTIMIENTO (según la Ley Orgánica 15/99 del 13 de diciembre) 

 Para que mi hijo sea grabado o fotografiado por los responsables de la actividad con el fin de recoger 

documentación, preparar memorias, publicarlas en las diferentes webs municipales con motivos 

recordatorios, carteles, videos… 

Y  para que así conste firmo el siguiente documento 

En Briviesca a _____  de __________ de 2010 

 

                     FDO.___________________________________ 

 

DATOS PARA LA INSCRIPCION 

 

Nombre y Apellidos: __________________________________________ 

Fecha Nacimiento: ____/_____/_____ 

Dirección: __________________________________________________ 

Móvil:_______________ 

Teléfono casa:_______________ 

Móvil padre: _________________ 

Móvil madre: ________________ 

Email: ______________________ 

(Para que la inscripción tenga efecto deberán estar rellenados todos los campos) 

 


