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AUTORIZACIÓN PATERNA
D.______________________________________________________________________________________________________

Con Documento Nacional de Identidad número ________________________________________ y como: Padre o Tutor del 

Judok@ _________________________________________________________, con fecha de nacimiento__________________ 

y con número de Documento Nacional de Identidad ____________________________________________________________ 

    
LE AUTORIZO viajar y participar en el :::::::::::::::::::::::::::::::, que se celebrara en Castilleja de la Cuesta (Sevilla), el día 20 de septiembre de 2025. Aceptando las normas del seminario, así como que se realicen fotografías posteriormente puedan ser utilizadas para publicidad deportiva, prensa y para la página web de la FANJYDA.
Y para que conste y surta a los efectos oportunos firmo esta autorización en:

______________________________, a _______ de ______________ del 2025.

Obligatorio Adjuntar Fotocopia DNI Padre/Madre o Tutor del firmante.
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