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Yo, D. ………………………………………………………….. con DNI .………..…………, 
como* padre, madre, tutor legal del jugador…………………………….……………………….. 
con DNI ..……………………… le autorizo a este a participar en en el campeonato de 
……………………………………. de los campeonatos de verano en Los Molinos. 
 
* Subrayar lo que proceda 

 
 
 
Fdo. 
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