
                        
 

 

 

 

 

 

 

 

Autorización menores de edad  II Open Puerta Alpujarra, Lanjarón 2015 

 

 

 

 

Yo, D/Dª ……………………………………………………………………………. con 

D.N.I.: …………………………, como madre, padre o tutor/a del menor  

D/Dª……………………………………………………………………..………..…., con 

D.N.I.: …………….….….., autorizo a mi hijo/a o tutorado/a  a participar los  días 4 y 5 

de Abril del 2015, en la prueba de Bicicleta de Montaña “II Open Mtb Puerta Alpujarra 

Lanjarón 2015”. 

 

 

Firmado 

 

 

 

 

 

 

D/Dª. …………………………………………………………………………. 


