e s e ANEXO Il — AUTORIZACION PARA MENORES DE EDAD EN EL CERTAMEN

DATOS DEL MENOR DE EDAD

Nombre y apellidos del menor de edad

Edad (del dia de participacion D.N. L.

DATOS DE LOS PADRES O TUTORES LEGALES

Nombre y apellidos del padre, madre o tutor legal D.N. L

Direccién Poblacién/Provincia C. Postal

El/la abajo firmante, padre, madre o tutor, AUTORIZA al menor mencionado a su participacion en el | Certamen de
teatro aficionado Tony Leblanc de Villaviciosa de Odon, que se celebrara en el Auditorio Teresa Berganza de esta
localidad en mayo de 2022, asumiendo todas las Bases de la convocatoria y de participacion.

Y en prueba de conformidad con dichas Bases, firma cuanto antecede en el presente documento.

CONFORMIDAD Y FIRMA

Firmado por D/D?

Villaviciosa de Oddn, a de de 2024

VillaEcoLdgica Plaza de la Constitucion, 1 - 28670 Villaviciosa de Odén (Madrid) Tel: 91 616 96 00 www.ayfovillaviciosadeodon.es
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